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Abstrakt 
Cílem této práce je popsat význam zaměstnaneckých benefitů se sportovním zaměřením 
a navrhnout řešení pro zlepšení životního stylu a kvality života zaměstnanců ve 
vybraných firmách se sedavým zaměstnáním. Součástí práce bude osobnostní anketa a 
rozhovor. V závěru práce se objeví doporučení k realizaci benefitů vedoucích ke zlepšení 
zdravotního stavu a kvality života zaměstnanců ve vybraných firmách se sedavým 
zaměstnáním.  
Abstract 
The aim of this paper is to address the importance of focusing employee benefits on 
promoting healthy lifestyle choices and exercise. The tools used will involve extensive 
research in a variety of fields, as well as employee surveys. The authors will focus on 
providing benefits recommendations and modifications to the benefits structure that will 
lead to the improvement of quality of life of employees with sedentary jobs. 
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ÚVOD 
Základním kamenem řízení podniků je lidský kapitál. Důležité je, aby si zaměstnavatel 
uvědomoval, že právě zaměstnanci jsou hybnou silou dané organizace, neboť vytvářejí 
její hodnotu a ziskovost. Klíčem úspěšné a prosperující firmy je umění získat a udržet si 
talentované a kvalifikované zaměstnance.  
Snad každý zaměstnavatel si přeje, aby jeho zaměstnanci podávali stoprocentní výkony, 
plnili zadané termíny, nedělali žádné chyby, udrželi si stálé nadšení, dobrou náladu a byli 
schopni a ochotni pracovat přes čas. Pro podávání takových výkonů je zapotřebí 
zaměstnancům poskytnout dostatečně kvalitní pracovní zázemí a péči formou 
zaměstnaneckých benefitů, která umožní zaměstnancům podávat požadované pracovní 
výkony.  
Zaměstnaneckými benefity jsou plnění plynoucí od zaměstnavatele k zaměstnanci. 
Existují na základě rozhodnutí zaměstnavatele formou vnitřního předpisu nebo dohody v 
individuální pracovní či podobné smlouvě mezi zaměstnavatelem a zaměstnancem 
(PELC, 2011). 
Společnosti si uvědomují, jak velký význam mají role zaměstnanecké výhody při 
budování pozice firmy na trhu práce, při vlivu na motivaci stávajících zaměstnanců a také 
při vlivu na nové uchazeče o zaměstnání, kteří se rozhodují o výběru zaměstnavatele. 
Společnosti se z těchto důvodů snaží nabídku zaměstnaneckých benefitů stále zlepšovat 
a rozvíjet ji ve všech oborech na trhu práce. Velké firmy lákají zaměstnance na 
nadstandardní benefity ve formě mimořádné zdravotní péče, firemních školek, 
rehabilitačních a rekondičních programů a dalších. Menší firmy svým zaměstnancům 
nabízejí například příspěvky na stravování, neomezené množství nealkoholických nápojů 
během pracovní doby, mobilní telefony a notebooky pro soukromé účely. 
Myslím si, že péče o zaměstnance by měla být nezbytnou součástí chodu každé firmy a 
také důležitým krokem ke společenské odpovědnosti, protože jen zdravý a spokojený 
zaměstnanec se může stát velkou konkurenční výhodou. Proto hlavním smyslem 
zaměstnaneckých benefitů by měla být podpora pro udržení životní rovnováhy jedince, 
pomoc v obtížných a tíživých životních situacích a také snaha odměnit pracovní úsilí 
zaměstnanců formou nabídky radostného prožití volného času.  
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Ve svém životě se snažím nacházet cestu spokojeného kvalitního života, především 
zdravím životním stylem a sportovním vyžitím, protože zdravý životní styl je v dnešní 
době spojován s preventivní činností, která souvisí se zachováním dostatečného objemu 
pohybové činnosti. Nedostatek pohybové aktivity a dlouhotrvající práce spojená se 
sezením u počítače má vliv na zdravotní stav a pohybový aparát jedince, proto mě zaujala 
tématika vlivu a vhodnosti zaměstnaneckých benefitů se sportovním obsahem na kvalitu 
života zaměstnanců ve vybraných firmách se sedavým zaměstnáním.  
Tato bakalářská práce se zabývá problematikou zaměstnaneckých benefitů se sportovním 
obsahem a vlivem těchto benefitů na životní styl a kvalitu života zaměstnanců, jejichž 
práce je spojena s dlouhodobým sedavým zaměstnáním. 
Obsah práce je rozdělen do dvou oblastí a to na teoretickou a praktickou část. Teoretická 
část bude vycházet z rešerše odborné literatury. Praktická část se bude zabývat analýzou 
současného stavu zaměstnaneckých benefitů dvou zkoumaných společností. Následně 
budou vyhotoveny získané výsledky a navrženy zaměstnanecké benefity, které by mohly 
zlepšit životní styl zaměstnanců ve vybraných společnost, jejich práce je spojena 
s dlouhodobým sezením u počítače. 
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1 CÍLE PRÁCE, METODY A POSTUPY ZPRACOVÁNÍ 
Cílem bakalářské práce je navrhnout škálu zaměstnaneckých benefitů se sportovním 
zaměřením a pomocí ní navrhnout řešení pro zlepšení životního stylu a kvality života 
zaměstnanců ve vybraných firmách se sedavým zaměstnáním. 
K tomu, abychom mohli splnit cíl práce, jsme si stanovili výzkumnou otázku práce: 
Jak pečují moderní firmy o zdraví zaměstnanců formou zaměstnaneckých benefitů? 
Ke splnění cílů práce a odpovědí na výzkumnou otázku jsme si stanovili úkoly práce: 
1) Prostudovat odbornou literaturu týkající se dané problematiky. 
2) Oslovit moderní firmy ve vybraném regionu a požádat je o spolupráci. 
3) Připravit výzkumné šetření – osobnostní anketa, rozhovory. 
4) Realizovat výzkumné šetření ve vybraných firmách. 
5) Vyhodnotit získané výsledky. 
6) Na základě získaných výsledků sestavit návrh doporučení pro inovace. 
Práce bude zhotovena z části podle kvalitativního výzkumu a z části podle kvantitativního 
výzkumu, protože oba výzkumy spolu velice blízce souvisejí. 
Kvantitativní výzkum využívá náhodné výběry, experimenty a silně strukturovaný sběr 
dat, který zkoumá pomocí testů, dotazníků nebo pozorování. Získaná data jsou 
analyzována statickými metodami s cílem explorovat, popisovat a případně ověřovat 
pravdivost našich představ o vztahu sledovaných proměnných (HENDL, 2008). 
Kvalitativní výzkum je některými metodology chápán jako pouhý doplněk 
kvantitativního výzkumu, jinými je považován jako protipól nebo jako vyhrazená 
výzkumná pozice ve vztahu k jednotné, na přírodě postavené vědě. Postupem času získal 
kvalitativní výzkum rovnocenné postavení s ostatními formami výzkumů. Neexistuje 
jediný obecně definovaný způsob jak formulovat nebo dělat kvalitativní výzkum 
(HENDL, 2008).  
Významný metodolog Creswell popsal kvalitativní výzkum těmito slovy:  
„Kvalitativní výzkum je proces hledání porozumění založený na různých metodologických 
tradicích zkoumání daného sociálního nebo lidského problému. Výzkumník vytváří 
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komplexní, holistický obraz, analyzuje různé typy textů, informuje o názorech účastníků 
výzkumu a provádí zkoumání v přirozených podmínkách“ (CRESWELL, 1998, In 
HENDL, 2008, s. 50). 
Výsledky kvalitativního a kvantitativního výzkumu spolu úzce souvisí a vzájemně se 
doplňují. Neexistuje žádný základní konflikt mezi těmito výzkumy nebo daty. Prolínáním 
kvalitativních a kvantitativních metod v rámci jedné studie vzniká tak zvaný smíšený 
výzkum (HENDL, 2008). 
Smíšený výzkum je definován jako obecný přístup, v  němž se míchají kvalitativní a 
kvantitativní metody, techniky nebo paradigmata v rámci jedné studie. Při některých 
výzkumech se na úvod používají kvalitativní metody sběru dat, po jejich shromáždění a 
analýze následuje dotazování pomocí strukturovaného dotazníku a následně proběhne 
dodatečné hloubkové dotazování vybraných účastníků šetření. Tento postup je nazýván 
výzkum pomocí míchání metod. Druhým typem daného výzkumu je výzkum na základě 
smíšeného modelu. Při tomto modelu je využito kvalitativního i kvantitativního výzkumu. 
Jedná se o třífázový model, který nejprve určí výzkumné otázky, pomocí nich shromáždí 
data a nakonec je analyzuje (HENDL, 2008). 
1.1 Metody postupu zpracování 
K vypracování této práce byly použity následující metody postupu zpracování: 
Metody získávání dat 
Výběr metody pro sběr dat se zakládá na požadovaném typu informace a na tom, od koho 
danou informaci budeme získávat a za jakých okolností se tak bude dít. Je důležité získat 
přehled o nejrůznějších výzkumných technikách, včetně technik sběru dat kvalitativních 
i kvantitativních (HENDL, 2008). 
Pravidla pro výběr metody získávání dat: 
 „Při zkoumání toho, co lidé dělají na veřejných místech, použijeme pozorování. 
 Když zjišťujeme, co lidé dělají v soukromí, použijeme interview, dotazník nebo 
techniku deníku. 
 Pokud nás zajímá, co si lidé myslí, jak cítí, čemu věří atd., použijeme interview, 
dotazník nebo postojové škály. 
15 
 
 Abychom učili schopnost lidí (např. změřili jejich inteligenci) nebo zjistili 
osobnostní rysy, použijeme standardizované testy“ (HENDL, 2008, s. 161). 
 
 Kvalitativní dotazování  
Hlavní skupinu metod sběru dat tvoří naslouchání vyprávění, kladení otázek lidem a 
získávání jejich odpovědí. Dotazování zahrnuje různé typy rozhovorů, dotazníků, škál a 
testů. Tyto metody mohou být využity samostatně, jako je tomu u dotazníkového šetření, 
nebo v kombinaci s jinými metodami. Dvě krajní normy dotazování nám ukazují na jedné 
straně dotazníky s pevně danou strukturou a uzavřenými otázkami a na druhé straně 
mohou být volné rozhovory, jejich struktura nemusí být předem dána. Střední cestou je 
polostrukturované dotazování, jež se vyznačuje definovaným účelem, určitou osnovou a 
velkou pružností celého procesu získávání informací (HENDL, 2008). 
 Rozhovor 
Vedení kvalitativního rozhovoru je uměním i vědou zároveň. Vyžaduje dovednost, 
citlivost, koncentraci, interpersonální porozumění a disciplínu. Důležité je u rozhovoru 
předem zvážit obsah otázek, jejich formu i pořadí. Pozornost je nutné také věnovat 
začátku a konci rozhovoru. Na začátku dotazování je nutné prolomit případné psychické 
bariéry a zajistit souhlas se záznamem. Konec rozhovoru je velmi důležitý, protože při 
loučení můžeme získat ještě další potřebné informace. 
Typy otázek v rozhovoru: 
 Otázky vztahující se ke zkušenostem. 
 Otázky vztahující se k názorům. 
 Otázky vztahující se k pocitům. 
 Otázky vztahující se k znalostem. 
 Otázky vztahující se k vnímání. 
 Otázky demografické a kontextové (HENDL, 2008).  
 
 Pozorování 
Jednání a chování lidí jsou cílem prakticky každého zkoumání, jež se týká jedince nebo 
skupiny. Je zcela přirozený jev pozorovat různé projevy lidí. Rozhovory obsahují vždy 
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směs toho, co je a toho, co si o tom daný respondent myslí. Pozorování oproti tomu 
představuje snahu zjistit, co se ve skutečnosti děje. Má zachytit z počátku co největší 
spektrum situací v dané skupině (HENDL, 2008). 
Metodologie 
Předmětem metodologie je studium zkoumání metod a vědeckých postupů. Je teorií k 
výběru výzkumných metod a návodem, jak vybrané metody používat. 
 Analýza je proces rozdělení dat na dílčí části, které se následně stávají předmětem 
zkoumání. Jedná se o rozbor vlastností, vztahů, faktů postupujících od celku 
k částem. 
 Syntéza je myšlenkové spojení, na rozdíl od analýzy jde naopak o složení částí 
do celku a o popis hlavních organizačních principů, jimž se celek řídí v závislosti 
na jeho částech. Je základem pro vzájemné pochopení jevů. 
 Indukce je vyvozování obecného závěru na základě poznatků jednotlivosti. 
Umožňuje nalézt podstatu jevů a stanovit jejich zákonitosti. Je používána 
v empirickém výzkumu k převedení pravidelnosti v datovém materiálu do 
obecného pravidla. 
 Dedukce jde opačným směrem než indukce. Postupuje od méně obecného 
k obecnějšímu. Jedná se o logické odvození závěru u množiny jiných tvrzení, 
která jsou považována za pravdivá. 
 Abdukce je nejlepší možné vysvětlení pro pozorované jevy. Jedná se o typ 
úsudku, z něhož vytváříme hypotézy pro pozorované jevy (ŠVAŘÍČEK & 
ŠEĎOVÁ, 2007). 
Metody vyhodnocování dat  
Kvalitativní data nemají strukturovanou podobu dat v kvalitativním výzkumu, což je 
komplikací při jejich vyhodnocení. Výsledkem dotazníkového šetření v kvantitativní 
analýze je analýza i diskuze výsledků určována definovanými proměnnými četnostmi 
odpovědi a korelace mezi nimi. Kvalitativní data jsou vyznačována svou kontextuálností  
a neprovádí redukci. To se projeví ve zprávě o jejich analýze, která je doplňována plnými 
citacemi části interview, výňatky z terénních zápisků nebo poznámkami z provedených 
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diskuzí. S organizací dat a jejich analýzou se začíná již ve fázi sběru dat. V tom se liší 
kvalitativní postup od běžné strategie kvantitativního výzkumu. 
Kvalitativní analýza je schopna zpracovat data smysluplným, užitečným způsobem a 
nalézá odpověď na položenou výzkumnou otázku. Někdy výjimečně používáme ve větší 
míře mechanické operace, které jsou typické pro statistické metody (HENDL, 2008). 
Analýza dat 
Analýza dat začíná už na začátku sběru dat, v dalším průběhu výzkumu se střídá fáze 
sběru dat a analýzy. Pomocí sběru dat a analýzou se seznamujeme se zkoumaným 
případem. Poznáváme stále hlubší porozumění tématu. 
 Uchování a organizace dat – data musíme přepsat a provést přesun původních 
dat do lépe zpracované podoby. Data jsou vkládána do počítače. 
 Segmentace – zahrnuje rozdělení do analytických jednotek. Segment musí mít 
význam, který je nutné dokumentovat. 
 Kódování – pomáhá data popsat a je ústředním bodem analýzy. Kód je symbol 
přiřazený k úseku dat, který ho kategorizuje nebo klasifikuje. 
 Poznámkování – je zápis textu, který nás napadne při sběru dat nebo analýze. 
Důležité jsou poznámky o kódech a jejich vztazích (HENDL, 2008).  
1.2 Organizace práce 
Práce probíhala v období červen 2014 až květen 2015: 
 V červnu 2014 bylo vybráno zvolené téma a dohodnutá spolupráce s vedoucím 
bakalářské práce. 
 V období červenec a srpen 2014 byly osloveny moderní firmy v brněnském 
regionu a dohodnuta jejich spolupráce. 
 V říjnu 2014 bylo vypracováno výzkumné šetření obsahující osobností anketu, 
která byla vytvořena za pomoci internetového Online Formuláře Google. 
 V listopadu 2014 bylo realizováno výzkumné šetření ve vybraných firmách. 
 V prosinci 2014 a lednu 2015 byly vyhodnoceny získané výsledky. 
 V období únor až květen 2015 byly na základě získaných výsledků sestaveny 
návrhy doporučení pro inovace. 
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2 TEORETICKÁ VÝCHODISKA PRÁCE 
Práce vychází ze závěrů World Health Organization, které se týkají péče o zdraví 
společnosti. 
2.1 Společnost a zdraví 
Lidský život provází v celé své délce řada pozitivních i negativních jevů, které svým 
seskupením ovlivňují naše životní pocity, postoje a nálady vedoucí každého z nás po 
určité cestě. Tato cesta je provázena pocity životní pohody a spokojenosti, se kterou 
souvisí i pocity zdraví a kvality života (BLAHUTKOVÁ, 2008). 
„Lidské zdraví je první a základní podmínkou toho, aby člověk mohl svůj jediný a 
neopakovatelný život prožít v pohodě a štěstí, aby mohl plně rozvinout a uplatnit všechny 
své tvořivé schopnosti“ (PROKOPEC, 1975, s. 7). 
Pro člověka a celou společnost představuje život v jistém smyslu neměřitelnou a 
neporovnatelnou hodnotu, protože každý člověk je ve své jedinečnosti a osobitosti 
nenahraditelný (PROKOPEC, 1975). 
 Zdraví  
Ve všech lidských kulturách bylo a je zdraví na předním místě hierarchie zastávaných 
hodnot. Umožňuje nejenom naplňovat životy, dosahovat a udržovat stav spokojenosti a 
štěstí, ale také nám poskytne plnohodnotné uplatnění ve společnosti. Ke zdraví však nelze 
přistupovat jako k jednotlivému, izolovanému jevu. Jeho stav se stává výsledkem 
interakce člověka s prostředím (přírodním, civilizačním, rozvojem vědy, techniky a jeho 
důsledků, infrastruktury, průmyslu, ekonomiky a s nimi souvisejícího životního stylu, ale 
i prostředím společenským), v němž člověk žije. Významnou roli hraje především životní 
styl, řazený mezi klíčové determinanty zdraví, který může zásadně ovlivnit vývoj 
zdravotního stavu jedince (KEBZA, 2005). 
Nejčastěji citovanou definici zdraví předložila World Health Organization, která 
charakterizuje pojem zdraví jako: „Stav úplné tělesné, duševní a sociální pohody a ne 
pouze nepřítomnost nemoci nebo neduživosti“ (World Health Organization, ©2015). 
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David Seedhouse hovoří o pojmu zdraví jako o prostředku dosažení cíle: „Aby lidé mohli 
dělat to, co chtějí (realizovat se), potřebují být zdraví. Zdraví je tedy podstatnou věcí pro 
naši spokojenost s naplněním našich životních tužeb. Zdraví je žádoucí“ (SEEDHOUSE, 
2001, s. 2). 
Křivohlavý popisuje zdraví jako stav člověka: „Zdraví je celkový (tělesný, psychický, 
sociální a duchovní) stav člověka, který mu umožňuje dosahovat optimální kvality života 
a není překážkou obdobnému snažení druhých lidí” (KŘIVOHLAVÝ, 2009, s. 40). 
Zdraví je největším bohatstvím každého člověka a pomocí něj může každý prožívat 
plnohodnotný, spokojený život. Jednoznačně lze říci, že k prvkům zdraví kladně přispívá 
pohybová aktivita. Všechny její aktivity napomáhají člověka při naplňování spokojené 
životní cesty. Proto patří tělesná výchova, sport a sportovně pohybové aktivity mezi 
důležité součásti našeho života. Jejich prostřednictvím můžeme odstranit životní nejistoty 
a hledat cesty ve smyslu naplňování života a zdraví (BLAHUTKOVÁ, ŘEHULKA & 
DVOŘÁKOVÁ, 2005). 
 Psychologie zdraví 
„Psychologie zdraví je dílčí oblastí obecné psychologie, která se věnuje porozumění 
psychologickým vlivům na zdraví i nemoc a psychologickým vlivům, a momentům, 
ovlivňujícím zdravotní politiku a zdravotní zásahy a opatření” (TAYLOR, 2011, s. 728). 
Psychologie zdraví se zabývá individuálním chováním člověka a životními styly, které 
mají podstatný vliv na tělesné zdraví. Jejím úkolem je zjistit, co našemu zdraví prospívá, 
co ho posiluje, ale také co mu škodí a vyvarovat se toho (KŘIVOHLAVÝ, 2009). 
 Faktory ovlivňující zdraví 
Faktory, které působí na zdraví jedince a mohou je ovlivnit, jsou nazývány determinanty 
zdraví. Faktorů, které určují zdravotní stav jedince, je velké množství. Jsou vymezeny do 
čtyř základních skupin ovlivňujících zdravotní stav jednice. Jedná se o aspekty prostředí, 
ve kterém jedinec žije, aspekty genetické, úroveň zdravotnictví a životní styl.  
Faktory, které mohou ovlivnit zdraví a zdravotní stav populace, zahrnují prostředí tvořené 
biologickou stránkou jedince (genetické dispozice, pohlaví, věk), která je ovlivněna 
faktory vnějšího prostředí, tvořenými chováním jedince, životním prostředím (přírodním 
20 
 
a sociálním) a zdravotní péčí. Podíl těchto faktorů na celkové ovlivnění zdravotního 
stavu, není jednoduché určit. Uvádí se, že role zdravotnictví, životního prostředí a 
genetických faktorů je přibližně stejná (15 - 25%). Životní styl jedince, je považován za 
nejvýznamnější faktor, který může ovlivnit zdraví jedince až z 50%. 
Mezi faktory negativně ovlivňující zdravotní stav jedince patří například nadměrná zátěž, 
stres,  nadváha a obezita, nedostatečná fyzická aktvita, nedostatečná konzumace ovoce a 
zeleniny, nadměrná konzumace alkoholu, užívání drog, nevyhovující životní a pracovní 
prostředí, špatná kvalita života (Evropské výběrové šetření o zdraví v České republice 
EHIS 2008, 2011). 
 Kvalita života 
„World Health Organization vytvořila jako první definici kvality života ve vztahu ke 
zdraví jako, vnímání lidí (jedinců) a jejich životních pozic v kontextu kultury a 
hodnotových systémů, v nichž lidé žijí, a ve vztahu k jejich cílům, očekáváním, 
standardům, zájmům, starostem a obavám” (KEBZA, 2005, s. 57-58). 
„Kvalita života je fenomén, který je především ovlivněn vlastním zdravotním stavem, 
environmentálními vlivy přírodního a společenského prostředí, sociálně psychologickými 
faktory a podrobnější charakteristikou v individuálně psychologickém konceptu prožívání 
včetně životního stylu. To vše se podílí na celkové spokojenosti a pohodě člověka” 
(KORVAS & KYSEL, 2013, s. 9). 
Do kvality života se promítá velmi výrazně úroveň osobní pohody (well-being), úroveň 
mobility, úroveň schopnosti postarat se o sebe (sebeobsluhy) a schopnosti, které ovlivňují 
vývoj vlastního života. 
Individuální kvalita života vyjadřuje rozpor mezi sny, nadějemi a ambicemi každého 
člověka a jeho současnými reálnými dovednostmi. K odstranění a eliminaci tohoto 
rozporu slouží motivace (KEBZA, 2005). 
Kováč formuloval vlastní tříúrovňový model kvality života. V němž vrchol tvoří smysl 
života, jako systémový psychický regulátor chování. Základními východisky kvality 
života jsou dobrý fyzický a psychický stav jedince, funkční rodina, materiálně-sociální 
zabezpečení, život chránící životní prostředí, získávání schopností a návyků pro přežití. 
Střední část modelu zahrnuje, hodnoty, schopnosti a vztahový rámec spojený s lidskými 
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zájmy a koníčky, vášněmi a psychologicky popsanými vztahy člověka ke světu. Patří sem 
pevné zdraví, uspokojivé sociální prostředí, prožitek životní spokojenosti, úroveň 
společenského rozvoje, přátelské prostředí, úroveň poznatků a kompetencí. Přechodovou 
část směrem k vrcholu modelu tvoří například bezproblémové stárnutí, kultivace 
osobnosti, společenské uznání, podpora závislým a podpora života (KOVÁČ, 2004, In 
KEZBA, 2005). 
Někteří autoři uvádějí, že významnou roli v utváření kvality života sehrává víra ve vlastní 
schopnosti a míra sebeuplatnění každého člověka. Vnímání této víry je však ovlivněno 
mírou úsilí a vytrvalostí, jež jsou lidé schopni čelit daným překážkám a nesnázím. 
2.2 Péče o zdraví v 21. století 
 Evropské výběrové šetření o zdraví v České republice EHIS 2008 
EHSS je systém harmonizovaných šetření o zdravotním stavu, který se rozvíjel od konce 
90. let Jeho hlavním cílem je poskytnout harmonizovaná a srovnatelná data o zdravotním 
stavu za členské země EU. Jendou z jeho základních složek Evropského systému šetření 
je právě EHIS. 
Základem EHIS jsou čtyři moduly: 
 Evropský modul o zdraví (EHSM - European Health Status Module). 
 Evropský modul o zdravotních determinantách (EHDM - European Health 
Determinants Module). 
 Evropský modul o zdravotní péči (EHCM - European Health Care Module). 
 Evropský podkladový modul (EBM - European Background Module). 
V letech 2007-2010 proběhla první vlna šetření EHIS ve všech zemích EU. Ve všech 
členských zemích se vycházelo ze stejných dotazovacích nástrojů a z jedné metodiky, 
připravené Evropskou unií (Eurostatem). Výsledná data tak byla srovnatelná mezi všemi 
členskými zeměmi, což předtím nebylo možné. 
V roce 2008 bylo v České republice Ústavem zdravotnických informací a statistik 
realizováno Evropské výběrové šetření o zdravotním stavu. V rámci šetření byl použit 
dotazník, který se skládal ze všech 4 evropských modulů. Výběrový soubor obsahoval 
3825 osob. Přesně 1955 respondentů svolilo k osobnímu rozhovoru s průměrnou délkou 
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50 minut, v jehož průběhu byl vyplněn dotazník (Evropské výběrové šetření o zdraví v 
České republice EHIS 2008, 2011). 
 Zdraví pro všechny v 21. století  
Na 51. světovém zdravotnickém shromáždění v květnu 1998 se členské státy Světové 
zdravotnické organizace usnesly na deklaraci, ve které byly formulovány základní 
politické principy péče o zdraví v jeho nejširších společenských souvislostech. Zdraví je 
v deklaraci považováno obdobně jako v české ústavě za jedno ze základních lidských 
práv a jeho zlepšování je hlavním cílem sociálního a hospodářského vývoje. 
Deklarace byla přijata a to z toho důvodu, aby byl zdůrazněn program Světové 
zdravotnické organizace Zdraví pro všechny v 21. století. Hlavním cílem této organizace 
je ochrana a rozvoj zdraví lidí po celý život a snížení výskytu nemocí, úrazů a omezení 
strádání, které lidem přinášejí. K signatářům deklarace patřila také Česká republika, jejíž 
vláda nyní schvaluje národní rozpracování tohoto programu, vědoma si toho, že zdraví 
obyvatelstva patří mezi nejvýznamnější priority její činnosti a činnosti všech resortů. 
V dnešní době charakterizuje zdravotní stav populace deset hlavních příčin nemocnosti, 
mezi které patří ischemická choroba srdeční, unipolární deprese, cévní mozkové nemoci, 
dopravní úrazy, následky konzumace alkoholu, osteoartróza, nádorové nemoci trávicího 
ústrojí, průdušek a plic, poranění a vrozené vady.  
Výsledky ukázaly, že v České republice patří mezi nejzávažnější nemoci nádorová 
onemocnění, která jsou ročně evidována u 290 tisíc lidí. Cukrovkou trpí okolo 650 tisíc 
lidí, alergie postihují přibližně 600 tisíc lidí. Vedle závažných chronických a 
dlouhodobých nemocí se na souhrnném zdravotním stavu obyvatelstva podílí také akutní 
nemoci, jako jsou akutní dýchací infekce a chřipka, které ve vrcholech sezónních 
epidemií způsobují týdně 200 až 400 tisíc onemocnění. 
Mezi nejčastější příčiny pracovní neschopnosti patří onemocnění dýchacího ústrojí a to 
přes 600 tisíc dnů ročně, zapříčiněné zejména akutními dýchacími infekcemi. Na druhé 
místo se řadí nemoci pohybového aparátu, které způsobují přes 490 tisíc dnů neschopnosti 
ročně. Dalšími příčinami pracovní neschopnosti jsou poranění, otravy, nemoci oběhové 
soustavy a nádorové nemoci (Ministerstvo zdravotnictví České republiky, ©2010). 
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Hlavním cílem světové organizace Zdraví pro všechny v 21. století je dosáhnout plného 
zdravotního potenciálu pro všechny. Mezi tyto cíle patří především posilování a ochrana 
zdraví lidí během života, snižování výskytu hlavních nemocí a omezení strádání, které 
lidem přinášejí, zlepšení ukazatelů zdravotního stavu obyvatelstva, především snížení 
úmrtnosti na nemoci oběhové soustavy, nádory a úrazy. Organizace se také snaží zmírnit 
výskyt závažných onemocnění a faktorů, především závažná rizika životního stylu 
(BLAHUTKOVÁ, 2014). 
V České republice byl tento národní program schválen vládou ČR jako usnesení vlády 
České republiky č. 1046 dne 30. 10. 2002 jako „Dlouhodobý program zlepšování 
zdravotního stavu obyvatelstva ČR – Zdraví pro všechny v 21. století“ (Ministerstvo 
zdravotnictví České republiky, ©2010). 
 Zdraví 2020 
Padesát tři členských států evropského regionu Světové zdravotnické organizace 
schválilo v září 2012 evropský program Zdraví 2020. Mezi společné cíle všech 
evropských států patří: „výrazné zlepšení zdraví a životní pohody obyvatelstva, snížení 
rozsahu nerovností v oblasti zdraví, posílení péče o zdraví lidí, a to zejména ochrany a 
podpory zdraví i prevence nemocí, a vytvoření všeobecně dostupných, spravedlivých, 
udržitelných a vysoce kvalitních zdravotních systémů zaměřených na lidi“ (Ministerstvo 
zdravotnictví České republiky, ©2010). 
Program Zdraví 2020 je zaměřen na zdraví a životní pohodu obyvatel evropského regionu 
Světové zdravotnické organizace. Jedná se o osnovu zdravotní politiky, která je založena 
na hodnotovém přístupu a na vědecky ověřených důkazech. Lze vyslovit naději, že 
program přispěje k pochopení zdravotní problematiky a k posílení inspirace všech 
obyvatel evropského regionu, kteří chtějí využít nových příležitostí ke zlepšení zdraví a 
životní pohody současných i budoucích generací, kteří budou poukazovat jak na 
problémy, tak i na možnosti jejich řešení a budou se i aktivně podílet na dalším rozvoji 
péče o zdraví. Program 2020 je pro každého, nejen pro politiky a odborníky ale i pro celou 
občanskou společnost, nejrůznější sociální skupiny, rodiny i jednotlivce (Ministerstvo 
zdravotnictví České republiky, ©2010). 
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Zdraví 2020 – Národní strategie ochrany a podpory zdraví a prevence nemocí, navazuje 
na dlouhodobý program zlepšování zdravotního stavu obyvatelstva České republiky – 
Zdraví pro všechny v 21. století. Zdraví 2020 bylo schváleno v září roku 2014 a bude 
realizováno do roku 2020. Program bude rozpracován do implementačních dokumentů 
podle stanovených priorit (BLAHUTKOVÁ, 2014). 
Dle Blahutkové mezi prioritní oblasti patří: 
 „Realizovat celoživotní investice do zdraví a prevence nemocí, posilovat roli 
občanů a vytvářet podmínky pro růst a naplnění jejich zdravotního potenciálu. 
 Čelit závažným zdravotním problémům v oblasti neinfekčních i infekčních nemocí 
a průběžně monitorovat zdravotní stav obyvatel. 
 Posilovat zdravotnické systémy zaměřené na lidi, zajisti použitelnost a dostupnost 
zdravotních služeb z hlediska příjemců, soustředit se na ochranu a podporu zdraví 
a na prevenci nemocí, rozvíjet kapacity veřejného zdravotnictví, zajistit krizovou 
připravenost, průběžně monitorovat zdravotní situaci a zajistit vhodnou reakci při 
mimořádných situacích. 
 Podílet se na vytváření podmínek pro rozvoj odolných sociálních skupin, tedy 
komunit žijících v prostředí, které je příznivé pro jejich zdraví” 
(BLAHUTKOVÁ, 2014, s. 21-22). 
Hlavním cílem programu Zdraví 2020 je zlepšit zdravotní stav populace České republiky, 
snížit výskyt nemocí a předčasných úmrtí, kterým je možno včas předcházet. 
2.3 Zdravá firma  
Péče o zaměstnance by měla být nezbytnou součástí chodu každé firmy a také důležitým 
krokem ke společenské odpovědnosti, protože jen zdravý a spokojený zaměstnanec se 
může stát velkou konkurenční výhodou.  
 Zdravý životní styl 
Zdravý životní styl je v dnešní době spojován s preventivní činností, která souvisí se 
zachováním dostatečného objemu pohybové činnosti. Součástí zdravého životního stylu 
je dostatečná fyzická aktivita jedince, která ale není u většiny lidí oblíbeným 
preventivním prostředkem udržení dobrého zdravotního stavu. Obecným jevem v dnešní 
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době je spíše pohybová nedostatečnost, která přispívá ke zvyšování nárůstu civilizačních 
onemocnění. V současnosti trpí pohybovou nedostatečností až 70% obyvatel v důsledku 
sedavého způsobu života. Snižování časového objemu aktivního pohybu a snižování 
úrovně fyzické zdatnosti ovlivňuje i pracovní výkon a především naše zdraví. Pohybová 
inaktivita může zvýšit riziko rozvoje kardiovaskulárních chorob, cukrovky, rakoviny, 
obezity a funkce imunitního systému (KORVAS & KYSEL, 2013). 
Pojem zdravý životní styl představuje zdravé životní zvyky, tedy správný způsob výživy, 
pohybovou aktivitu a vyhýbání se negativním faktorům života, jako jsou drogy, alkohol, 
kouření, přejídání se, hráčství, workoholismus apod. (BLAHUTKOVÁ, ŘEHULKA & 
DVOŘÁKOVÁ, 2005). 
Pravidelná pohybová aktiva patří mezi základní, nejjednodušší a nejlevnější prevenci 
zdravotních potíží. Benefity z pravidelné pohybové aktivity nejsou jen fyzické, ale i 
zdravotní. Mezi ně patří například snížení stresu, odstranění příznaků deprese, zlepšení 
tělesného vzhledu, zvýšení pracovní kapacity, lepší spánek, radostnější využití volného 
času, ale i zlepšení sebevědomí (KORVAS & KYSEL, 2013). 
 Pohybová aktivita 
Pravidelná pohybová aktivita je považována za jeden z nejdůležitějších faktorů podpory 
zdraví každého lidského jedince a to v jakémkoliv věku. Přináší pozitivní vliv na 
organizmus člověka a to ve všech základních složkách života. Ze zdravotního hlediska 
má především funkci preventivní, snižuje riziko řady neinfekčních nemocí, jako jsou 
mozková mrtvice, úmrtí na kardiovaskulární choroby, rakovina, cukrovka a vysoký 
krevní tlak. Přispívá ke zdraví kostí, svalů, snižuje tělesnou hmotnost, snižuje bolesti při 
artritidě, odbourává symptomy úzkosti a deprese (KORVAS & KYSEL, 2013). 
Sportovně pohybová aktivita, jako fenomén lidského bytí 
Sportovně pohybová aktivita v dnešní době představuje jeden ze základních fenoménů 
lidského bytí a podílí se na všech složkách moderní společnosti. Je považována za jeden 
z elementů procesu přispívajícího ke kvalitě života a zdraví. Pohyb je základním prvkem 
sportovně pohybové aktivity a médiem našich pocitů, pudů, potřeb, zájmů, lásky a 
nenávisti. Nemá jen lokomoční smysl, nezahrnuje jen pohyb svalů, ale i myšlenek, citů, 
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nálad, ale i společenskou sílu, která má motivující účinek (BLAHUTKOVÁ, ŘEHULKA 
& DVOŘÁKOVÁ, 2005). 
„Sportovně pohybová aktivita má velký vliv na zdraví jedince a je označována jako 
základní prvek zdraví. Pohybová činnost je jednou z nejvýznamnějších potřeb člověka” 
(BLAHUTKOVÁ, ŘEHULKA & DVOŘÁKOVÁ, 2005, s. 14). 
Pohybová aktivita, člověk v dobré fyzické kondici 
S pohybovou aktivitou se setkáváme při chůzi a běhu, při přemisťování, při práci, rekreaci 
a jiných pohybových úkonech. V poslední době je velmi populární v souvislosti 
s tělesným cvičením anglické slovo „fit” a „fitness”. Význam těchto slov vyjadřuje slova 
jako vhodný, způsobilý, tělesně schopný něco učinit, v dobré tělesné kondici, v dobrém 
zdravotním stavu. 
Cvičení ovlivňuje nejen fyzickou stránku člověka, ale má vliv i na zlepšení řady 
psychických projevů. Může mít pozitivní vliv na deprese, na snižování úrovně úzkosti, 
zvyšování kladného sebehodnocení a posilování psychiky v boji se stresem.  
Pohybová aktivita může ovlivnit i velkou řadu zdravotních problémů a onemocnění. Má 
velmi kladný vliv na kardiovaskulární systém, působí preventivně proti negativním 
srdečním příhodám, srdečním mrtvicím, rakovinovým onemocněním. Tělesné cvičení má 
i pozitivní vliv na množství cholesterolu v krvi, hustotu kostní tkáně (obsah vápníku) a 
osteoporózu, regulaci váhy a snižování nadváhy (KŘIVOHLAVÝ, 2009). 
 Doporučené potřebné množství pohybových aktivit 
Pohybová aktivita se měří z různých hledisek, k nimž patří intenzita, doba trvání, 
frekvence, charakter pohybové činnosti. Celkový objem denních nebo týdenních 
pohybových činnosti je individuální.  
Denní minimum pohybové aktivity přinášející našemu tělu zdravotní benefity je 30 minut 
nízké až střední intenzity zatížení. Tahle délka pohybové aktivity denně prospívá 
především osobám se sedavým zaměstnáním, napomáhá prevenci nežádoucího zvyšování 
tělesné hmotnosti. Za optimální délku denní pohybové činnosti považujeme 45-60 minut 
podle intenzity zatížení, přičemž maximální efekt nám přinese pestrost tréninku. 
27 
 
Zdravý dospělý člověk, který si chce udržet své zdraví a snížit tak rizikovost chronických 
chorob, by měl provozovat tělesnou zátěž mírné nebo střední intenzity a to 5 dnů v týdnu 
30 minut aerobní aktivity mírné intenzity, nebo 3 dny v týdnu 20 minut aerobní aktivity 
vyšší intenzity. Dále je zapotřebí aerobní aktivitu doplnit 2krát týdně silovými cviky 
(KORVAS & KYSEL, 2013). 
 Stres 
Termín stres se začal používat ve dvou různých významech. Jednak v situaci, kdy se 
člověk nachází v tlaku nepříznivých životních podmínek, ale i pro různé faktory, které 
člověka vystavují tlaku, takzvané stresory (KŘIVOHLAVÝ, 2009). 
„Stres byl zprvu definován jako negativní emocionální zážitek, který je doprovázen 
určitým souborem biochemických, fyziologických, kognitivních a behaviorálních změn, 
jež jsou zaměřeny na změnu situace, která člověka ohrožuje, nebo na přizpůsobení se 
tomu, co nelze změnit. Pro definici stresové situace je podstatný poměr mezi mírou 
(intenzitou, velikostí, tlakem apod.) stresogenní situace (stresoru či stresorů) a silou 
(schopnostmi, možnostmi apod.) danou situaci zvládnout” (KŘIVOHLAVÝ, 2009, s. 
170). 
Stres je považován za spouštěč celé řady složitých životních situací, které počínají 
stresovou situací a končí onemocněním. Je to reakce organismu na nadměrnou zátěž 
(BLAHUTKOVÁ, 2008). 
V pracovním prostředí vzniká spousta stresorů a to z toho důvodu, že je na člověka 
kladena vysoká míra požadavků, kombinovaná s malou mírou možností řídit běh dění a 
tedy dochází ke stresovým situacím. Stresové situace v pracovním prostředí vznikají 
v případech, kdy je člověk přetížen, tedy množství práce, kterou má daný člověk vykonat 
je vyšší než je schopen vykonat za daný čas. Nejen množství práce, ale i nadměrná míra 
odpovědnosti, kterou pracovník bere na sebe, může být stresovým faktorem 
(KŘIVOHLAVÝ, 2009). 
Křivohlavý (KŘIVOHLAVÝ, 2009, s. 174) uvádí řadu stresorů dnešní doby: 
o „Oblast zaměstnání 
 Přetížení množstvím práce 
 Časový stres 
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 Neúměrně velká odpovědnost 
 Nevyjasnění pravomocí 
 Vysilující snaha o kariéru 
 Kontakt s lidmi 
 Nezaměstnanost 
o Hluk 
o Spánek (nedostatečný odpočinek může být stresorem a naopak, stres může vést 
k nedostatku spánku) 
o Vztahy mezi lidmi 
o Negativní sociální jevy – obavy z kriminálních činů 
o Nesvoboda a pocit bezmoci 
o Dlouhodobá napětí 
o Omezený prostor”  
Stres může mít velmi negativní účinek na naše zdraví. Bývá jedním z faktorů, který 
negativně ovlivňuje náš zdravotní stav. Má podstatný vliv na vznik infekčních 
onemocnění, kardiovaskulárních onemocnění, hypertenzi, bolesti hlavy, astma, diabetes 
mellitus či revmatickou artritidu. V některých případech dochází vlivem stresu až k zrodu 
depresí (KŘIVOHLAVÝ, 2009). 
„Člověk je tvor snadno zranitelný. Když vám lidé přestanou věnovat pozornost, když vás 
již nerozptyluje nic zajímavého, když vás unavuje práce, když změny vašeho zdravotního 
stavu jsou příliš velké, začíná být život těžký” (ATKINSON, 2005, s. 20). 
Člověk v depresi prožívá velkou řadu nepříjemných pocitů. Cítí se opuštěně, smutně, 
vyčerpaně, unaveně, neuspokojeně, nešťastně atd. Má pocit, že mu nikdo nerozumí a 
ostatní zase nerozumí jemu. Dívají se na něj jako na člověka lhostejného, 
nespolečenského, nemluvného. Tento stav má velmi negativní dopad na naše zdraví, 
proto je důležité naučit se zvládat stresové situace, protože schopnost zvládat stres je 
považována za jednu z nejvýraznějších známek duševního zdraví (KŘIVOHLAVÝ, 
2013). 
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 Nadváha, obezita  
Tělesná hmotnost a výška jedince, potažmo nadváha nebo obezita jsou faktory ovlivňující 
náš zdravotní stav. Mohou být z velké části ovlivněny jak životním stylem, tak samotným 
zdravotním stavem jedince, ale i genetickými dispozicemi a řadou dalších faktorů 
(Evropské výběrové šetření o zdraví v České republice EHIS 2008, 2011). 
Nadváha či obezita se stává na přelomu tisíciletí celosvětovou epidemií.  V mnoha zemích 
postihuje pětinu až čtvrtinu dospělé populace. Zhoršuje zdravotní stav a kvalitu života. 
S obezitou souvisí zvýšený výskyt řady kardiovaskulárních, metabolických, 
gastrointestinálních, pohybových, nádorových a psychických onemocnění. S nárůstem 
indexu tělesné hmotnosti výrazně stoupá úmrtnost. Často je spojována s nízkou fyzickou 
aktivitou, nesprávným stravováním a dlouhodobým působením stresu. Hned po kouření 
představuje obezita druhou nejvýznamnější příčinu úmrtí, kterému lze předcházet 
adekvátní prevencí. 
Obezita je definována zmožením tělesného tuku, a to nad 25% u mužů a nad 30% u žen. 
Stupeň obezity se určuje měřením tělesného tuku a určováním indexu tělesné hmotnosti. 
V praxi se používá řada jednoduchých nepřímých metod stanovení tělesného složení 
(HAINER, 2003). 
V České Republice se pohybuje v současné době okolo 57% dospělé populace v oblasti 
nadváhy a obezity hodnocenou podle BMI. Ve více jak 95% případů za vznik obezity 
může nepoměr mezi energetickým příjmem a výdejem a schopností tuto přebytečnou 
energii akumulovat do tukové tkáně.  Tuková tkáň si po té vytváří zásoby energie, na 
období, kdy jí nebude dostatek. O ukládání tuku do tukových zásob rozhoduje převážně 
genetická výbava (MATOULEK, 2013). 
 Metody určování optimální tělesné hmotnosti 
Hmotnost jedince ovlivňuje mnoho faktorů, jako jsou genetické dispozice, věk, pohlaví, 
somatotyp, výživa a pohybová aktivita v dětství. Tělesná hmotnost je těsně spjata s 
tělesnou výškou. K posuzování hmotnosti se tedy často používají indexy vypočítané z 
výšky a váhy. Některé další indexy vychází z poměru tělesných obvodů. Určení optimální 
tělesné hmotnosti lze provádět různými způsoby. 
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 Index tělesné hmotnosti – Body Mass Index 
Pro určení obezity a nadváhy se používá tzv. index tělesné hmotnosti (anglicky Body 
Mass Index, zkratka BMI). Index se vyjadřuje poměrem tělesné výšky a hmotnosti (obr. 
1). Vypočítá se vydělením hmotnosti daného člověka, uvedeno v kilogramech a druhou 
mocninou jeho výšky, uvedeno v metrech (Evropské výběrové šetření o zdraví v České 
republice EHIS 2008, 2011). 
 
 
Obr. 1: Výpočet BMI – Body Mass Index 
(Zdroj: Obezita, 2003) 
 
 
Kategorie BMI, klasifikace obezity dle World Health Organization (WHO), klasifikace 
obezity dle International Obesity Task Force (IOTF) a také souvislosti se zdravotními 
riziky jsou uvedeny níže (tab. 1). 
 Tab. 1: Kategorie BMI, klasifikace obezity (podle WHO a IOTF) a souvislost se zdravotními riziky 
(Zdroj: Obezita, 2003) 
BMI Kategorie podle WHO a IOTF Zdravotní rizika 
< 18,5 Podváha malnutrice, anorexie 
18,5-24,9 normální rozmezí minimální 
25,0-29,9 preobézní stav (nadváha) 25,0-26,9 lehce zvýšená 
27,0-29,9 zvýšená 
30,0-34,9 obezita I. stupně. středně vysoká 
35,0-39,9 obezita II. stupně. vysoká 
≥ 40 obezita III. stupně. velmi vysoká 
 
Pomocí BMI můžeme určit, do jaké váhové kategorie sledovaná osoba spadá (obr. 2). 
Vypočítáme doporučovaný váhový interval na základě výšky, pohlaví a doporučeného 
rozmezí BMI. U žen je doporučené rozmezí v intervalu 17,5 - 23,9, u mužů 18,5 - 24,9. 
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V tabulkách váhové kategorie podle hodnoty BMI jsou však uváděny hodnoty rozmezí 
intervalu 18,5 - 24,9.  
Problémem tohoto indexu je, že není vhodný pro jedince s mohutně vyvinutou kostrou a 
svalstvem, proto tedy člověk s nadváhou i vyšší než 20 % normy ještě nutně nemusí být 
otylým. Je tedy důležité zjistit, jaký je celkový obsah tuku v těle této dané osoby 
(VRÁNOVÁ, 2010).  
 
 
Obr. 2: Body mass index 
(Zdroj: Yaserfitness ©2014) 
 
 
 
 Waist-Hip Ratio (WHR) 
Zkratka WHR index vychází z anglického výrazu waist to hip ratio. Vedle celkového 
množství tuku v těle je důležité jeho rozložení. Jedná se o poměr pasu a boků (obr. 3). 
Obvod boků je měřen v místě největšího vyklenutí hýždí.  
Byl zjištěn důležitý vztah mezi rozložením tuku a výskytem cerebrovaskulárních příhod 
a infarktů. U mužů středního věku bylo nejzávažnějším rizikem tzv. centrální rozložení 
tuku i u štíhlých mužů s malým podílem tělesného tuku, více soustředěného do břišní 
krajiny, bylo zjištěno vysoké riziko ischemické choroby srdeční. Toto riziko bylo 
dokonce vyšší než u obézních s rovnoměrnou distribucí tuku (VRÁNOVÁ, 2010). 
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Obr. 3: Výpočet indexu WHR 
(Zdroj: Obezita, 2003) 
 
Rozlišují se dva typy distribuce tuku v těle (tab. 2): 
 Mužský – nazývaný také androidní, jablkový, centrální, horní. U tohoto typu se 
tuk ukládá v břišní oblasti. Tento typ je zdravotně méně příznivý než ženský. Tuk 
se hromadí uvnitř břicha a v oblasti hrudníku. Je rizikový zejména pro vznik 
metabolických a kardiovaskulárních komplikací obezity (infarkt, mozková 
mrtvice, cukrovka, rakovina). 
 Ženský – nazývaný také gynoidní, hruškovitý, periferní, dolní. Tuk se ukládá v 
oblasti hýždí a stehen. Tento typ je z hlediska zdravotního méně rizikový než 
mužský typ obezity, ale hrozí tu oslabení žil (výskytu křečových žil, bércových 
vředů) a potíže s klouby (VRÁNOVÁ, 2010). 
Poměr pas/boky lze velmi dobře použít jako index množství intra-abdominálního tuku. 
Podle hodnoty indexu lze usuzovat na riziko zdravotních komplikací. 
Tab. 2: Distribuce tuku podle výpočtu WHR 
(Zdroj: Základy výživy a Nutraceutika a funkční potraviny, 2010) 
Kategorie Muži WHR Ženy WHR 
Spíše periferní x – 0,84 x - 0,74 
Vyrovnaná 0,85 - 0,89 0,75 - 0,79 
Spíše centrální 0,90 - 0,94 0,80 - 0,84 
Centrální (riziková) 0,95 – x 0,85 - x 
 
Z výše uvedené tabulky zjistíme distribuci tuku a možné riziko kardiovaskulárních 
komplikací obezity. Za rizikové hodnoty se považují výsledky nad 0,85 pro ženy a 
hodnoty nad 0,95 pro muže. 
33 
 
 Obvod pasu  
Řada studií prokázala, že obvod pasu je lepším ukazatelem metabolických a 
kardiovaskulárních rizik u obezity, než poměr pas/boky. Obvod pasu se měří 
krejčovským metrem v horizontální rovině uprostřed vzdálenosti mezi spodním okrajem 
dolního žebra a crista iliaca anterior superior. Obvod boků se měří v horizontální rovině 
v místě maximálního vyklenutí hýždí (obr. 4). 
 
Obr. 4: Měření obvodu pasu a boků 
  (Zdroj: Obezita, 2003) 
 
Dle obvodu pasu můžeme zjistit zvýšené riziko metabolických a kardiovaskulárních 
komplikací obezity u dospělé populace mužů a žen. Klasifikace International Obesity 
Task Force (tab. 3) nám ukazuje rizikovost naměřených rozměrů. 
Tab. 3: Obvod pasu a souvislosti se zvýšeným a vysokým rizikem metabolických a kardiovaskulárních 
komplikací obezit (podle klasifika IOTF) 
(Zdroj: Obezita, 2003) 
 Zvýšené riziko Vysoké riziko 
Muži > 94 cm > 102 cm 
Ženy > 80 cm > 88 cm 
 
Při měření WHR se za zvýšenou rizikovost považují výsledky nad 80cm pro ženy a 
hodnoty nad 94 cm pro muže (HAINER, 2003). 
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 Broccův index 
Broccův index je považován za nejjednodušší a nejužívanější způsob stanovení ideální 
hmotnosti. Podle Broca je za ideální hmotnost považována ta, která představuje v kg 
hodnotu získanou odečtením 100 od hodnoty tělesné výšky v cm. 
 
Ideální hmotnost se stanovuje podle vzorce: 
Muži: tělesná výška (cm) – 100 
Ženy: tělesná výška (cm) – 100 – 10 % 
 
Při přepočtu, kolik procent své ideální hmotnosti dosahujeme, lze klasifikovat 5 stupňů 
obezity (tab. 4). 
Tab. 4: Tabulka hodnot ideální hmotnosti ve vztahu k Brocovu indexu 
(Zdroj: Základy výživy a Nutraceutika a funkční potraviny, 2010) 
Stupeň obezity  % ideální hmotnosti 
Mírný – nadváha 110 –115 
Obezita I. stupně 115 –120 
Obezita II. Stupně 125 –150 
Obezita III. Stupně 150 -200 
Morbidní/monstrózní obezita (většinou doprovázena 
vážnými zdravotními komplikacemi) 
> 200 
 
K tomuto indexu je nutno dodat, že lze používat jen u osob, jejichž výška je v rozmezí 
155-165 cm. Nebere v úvahu věk, pohlaví a stavbu těla a neplatí pro nadprůměrně vysoké 
jedince (VRÁNOVÁ, 2010). 
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2.4 Management benefitů ke zdraví ve firemním prostředí  
Hlavním zájmem každé společnosti by mělo být bezpečné a zdravé pracovní prostředí pro 
všechny zaměstnance. Prostředí plné alternativ a nových směrů, ve kterém se budou 
zaměstnanci cítit dobře a žít v souladu s firemními hodnotami. 
 Management  
Anglický pojem „management” terminologicky odpovídá českému pojmu „řízení”. 
Obvykle je myšleno řízení ve smyslu cílově orientovaného zvládnutí celku i jednotlivých 
funkcionálních činností firmy (ČÁSLAVOVÁ, 2009). 
Řízení patří mezi jednu z nejdůležitějších lidských činností. Od doby, kdy lidé začali 
vytvářet skupiny, aby mohli dosáhnout svých cílů, kterých ale nemohli dosáhnout jako 
jednotlivci, se stalo řízení nezbytné pro zabezpečení koordinace skupinového úsilí 
(WEIHRICH, 1998). 
„Management je proces vytváření a udržování určitého prostředí, ve kterém jednotlivci 
pracující společně ve skupinách a účinně dosahují vybraných cílů” (WEIHRICH, 1998, 
s. 16). 
Management je nezbytnou součástí jakékoliv organizace. Manažeři odpovídají za 
realizaci činností umožňující práci, která co nejlépe přispívá ke skupinovým cílům. 
Management  je aplikován v malých i velkých organizacích, v ziskových i neziskových 
podnicích a to jak ve výrobních odvětvích, tak i v odvětvích poskytujících služby 
(WEIHRICH, 1998). 
 Pracovní prostředí 
„Pracovní prostředí je souhrn materiálních a společenských podmínek pracovního 
procesu. Pracovní prostředí je dáno stavebním, prostorovým a strojním vybavením 
pracovišť, technologickým procesem, hygienou i estetickými úrovněmi a organizací práce 
spolu s vhodnou tepelnou, ventilační, světelnou a zvukovou pohodou“ (KOHOUTEK, 
2000, s. 12). 
Pracovní prostředí je pro člověka velice důležité. Žije v něm, aby ho měnil a to ke své 
dokonalosti. Z psychologického hlediska, jde o to, aby každý vykonával pracovní činnost 
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s kladným vztahem a rád. Důležité je, aby měl člověk na svou práci dostatek tělesných i 
duševních sil, aby svoji osobnost v práci obohacoval. 
Všechny faktory pracovního prostředí mají vliv na zdraví, pohodu a psychiku člověka i 
na jeho pracovní výkon. Nejedná se jen o materiální podmínky, jako jsou například 
prostory, architektonické řešení pracovních prostorů, čistota prostorů, osvětlení, hluk, ale 
i sociální pracovní podmínky, mezi které patří motivace, uspokojení z práce, typ 
pracovního skupiny, vztahy v ní, psychosociální klima a typ řízení. 
Neoptimální prostředí může vést k pocitům nespokojenosti, subdeprese až deprese, 
k úzkostem, k pocitům únavy až vyčerpanosti a duševním poruchám (KOHOUTEK, 
2000). 
 Zaměstnanecké benefity a jejich význam 
Benefity či zaměstnanecké benefity jsou plnění plynoucí od zaměstnavatele 
k zaměstnanci. Existují na základě rozhodnutí zaměstnavatele formou vnitřního předpisu 
nebo dohody v individuální pracovní či podobné smlouvě mezi zaměstnavatelem a 
zaměstnancem (PELC, 2011). 
„Benefitem je libovolné zvýhodnění vlastních zaměstnanců zaměstnavatelem ve srovnání 
se třetími osobami – nezaměstnanci, zvýhodnění, jež plyne v souvislosti s výkonem závislé 
činnosti, z důvodu existence této závislé činnosti” (PELC, 2011, s. 8). 
Význam zaměstnaneckých benefitů dle Pelce: 
 Stále více zaměstnanců využívá nejrůznější zaměstnanecké benefity, které mají 
motivační funkci. Vyvolávají v zaměstnanci pocit sounáležitosti s firmou a snahu 
odvádět pro ni co nejlepší práci. 
 Poskytnutí zaměstnaneckých benefitů je součástí personální politiky. Jedná se 
účinný nástroj personálního managementu, který oslovuje a udržuje kvalitní 
zaměstnance. Vede je k loajalitě, motivaci a produktivitě. 
 Zaměstnanecké benefity napomáhají firmě odlišit se od konkurence. Snaha 
získání konkurenční výhody, posílí firemní kulturu a napomůže k zvýšení hodnoty 
značky (PELC, 2011). 
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 Členění zaměstnaneckých benefitů 
Dle Pelce jsou zaměstnanecké benefity členěny z následujících hledisek: 
Z hlediska daňové a odvodové výhodnosti: 
 Mimořádně výhodné – jedná se o benefity, které jsou daňovým výdajem na 
straně zaměstnavatele. Zaměstnanec je osvobozen od daně z příjmu fyzických 
osob a benefity nejsou součástí vyměřovacích základů pro odvod sociálního 
zabezpečení a zdravotního pojištění.  
 Benefity s dílčí výhodností – například na straně zaměstnavatele jsou benefity 
daňovým výdajem, ale na straně zaměstnance jsou daňovým příjmem ze závislé 
činnosti a nejsou součástí vyměřovacích základů pro odvod sociálního 
zabezpečení a zdravotního pojištění. Nebo naopak může nastat situace, že u 
zaměstnavatele nejsou benefity daňovým výdajem a u zaměstnance nejsou 
součástí vyměřovacích základů pro výpočet sociálního zabezpečení a zdravotního 
pojištění. 
Z hlediska věcného rozlišujeme benefity orientované na: 
 Bezprostřední podporu zaměstnaneckého vztahu související s pracovním 
zařazením – např. příspěvek na dopravu do zaměstnání a na ubytování. 
 Osobní kvalifikační rozvoj a vzdělávání zaměstnanců – např. jazykové a jiné 
vzdělávací kurzy. 
 Zdravotní aspekty života zaměstnanců – např. závodní lékařská péče, individuální 
lékařská péče, poskytnutí vitamínů, léčivých přípravků, poskytnutí zdravotní 
obuvi. 
 Sociální aspekty života zaměstnanců – např. podpory a půjčky v obtížných 
sociálních situacích. 
 Benefity pro volný čas – např. vstup do různých sportovních zařízení (aerobic, 
fitness, spinning, plavání, sauna, tenis,…), kulturní vyžití.  
Z hlediska charakteru výdajů: 
 Zaměstnavatel 
o Finanční – na poskytnutý benefit jsou vynaloženy finanční prostředky. 
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o Nefinanční – benefit je poskytován bez finančních výdajů. 
 Zaměstnanec 
o Peněžní – zaměstnanec obdrží přímo danou finanční částku. 
o Nepeněžní – zaměstnanecké výhody zahrnují zejména bezplatné či 
zvýhodněné služby poskytované zaměstnancům (například v oblasti 
zdravotní, sportovní, rekreační, kulturní apod.). 
Z hlediska času: 
 Jednorázové benefity (okamžité) - např. poskytování bezúročné půjčky nebo 
sociální výpomoci. 
 Krátkodobé benefity – např. příspěvky na stravování a nápoje. 
 Dlouhodobé benefity – např. příspěvek na penzijní připojištění a soukromé životní 
pojištění (PELC, 2011). 
 Poskytování zaměstnaneckých benefitů 
Důležité je rozlišovat stav a tendence v poskytování zaměstnaneckých benefitů na straně 
zaměstnavatele a zaměstnance, ale také i na konečné tendence fiskálu, státu. Nabídka 
zaměstnaneckých benefitů se řídí jejich ekonomickou silou a zákonnými možnostmi, jež 
z daňových a pojistných zákonů plynou. 
Poptávka zaměstnanců po benefitech je v jednotlivých sektorech hospodářství a profesích 
různorodá. Trendem dnešní doby je, že poptávka po zaměstnaneckých benefitech bude 
stále rozličnější, protože bude vyjadřovat profesní a mimoprofesní orientaci zaměstnanců. 
V ČR jsou na prvních místech poskytovány benefity orientované krátkodobě, na okamžitý 
efekt. Mezi nimi se objevují následující benefity: příspěvek na stravování (stravenky, 
jídlo v práci), delší dovolená, zdravotní dny volna, benefity ze sektoru sport, kultura, 
rekreace (volný čas), zvýhodněné půjčky, poskytování služebního vozidla i pro soukromé 
účely, penzijní připojištění, školení a kurzy… 
Podstatným trendem zajišťujícím zaměstnanecké benefity je stále se zvyšující 
informovanost zaměstnavatelů a zaměstnanců o jejich výhodách, možnostech a 
aktuálních daňových a odvodových souvislostech (PELC, 2011). 
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Dle Macháčka lze zaměstnanecké benefity poskytnou: 
 Fixním způsobem - zaměstnavatel stanoví v kolektivní smlouvě nebo ve vnitřním 
předpisu, základní zaměstnanecké benefity s určením pro všechny zaměstnance. 
Záleží na zaměstnancích, zda tyto benefity využijí nebo ne. 
 Flexibilním způsobem - zaměstnavatel stanoví firemní balíček zaměstnaneckých 
benefitů a stanoví roční limit bodů pro každého zaměstnance. Zaměstnanec si 
zvolí benefity, které mu budou nejvíce vyhovovat. Zaměstnanecké výhody jsou 
bodově ohodnoceny a zaměstnanec při svém výběru vychází z celkové výše 
přidělených bodů k čerpání benefitů (MACHÁČEK, 2010). 
„V dnešní době by měl poskytovaný benefit nabízet nejen atraktivní výběr služeb a 
volnočasových aktivit, ale měl by být rovněž moderním produktem, který umožňuje 
zaměstnancům svobodnou volbu výběru benefitů” (MACHÁČEK, 2010, s. 2). 
Zaměstnanecké benefity poskytované zaměstnavatelem 
 U zaměstnance mohou být: 
o osvobozeny od daně z příjmů závislé činnosti, 
o nezahrnovány nebo zahrnovány do vyměřovacího základu zaměstnance 
pro stanovení odvodu pojistného na sociální a zdravotní pojištění, 
o zdaňovány daní z příjmů ze závislé činnosti z tzv. superhrubé mzdy. 
 U zaměstnavatele mohou být:  
o poskytovány na vrub daňově uznatelných výdajů (nákladů), 
o poskytovány na vrub daňově neuznatelných výdajů (nákladů), 
o poskytovány z Fondu kulturních a sociálních potřeb, ze sociálního nebo 
obdobného fondu tvořeného ze zisku po jeho zdanění,  
o poskytované ze zisku po jeho zdanění resp. z nerozděleného zisku 
z předchozích účetních období (MACHÁČEK, 2010). 
„Za optimální lze považovat takové zaměstnanecké benefity, které jsou na straně 
zaměstnance osvobozeny od daně z příjmů ze závislé činnosti a nezahrnují se do 
vyměřovacího základu zaměstnance pro výpočet pojistného na sociální a zdravotní 
pojištění a současně jsou na straně zaměstnavatele účinným výdajem (nákladem), který 
snižuje základ daně z příjmů” (MACHÁČEK, 2010, s. 3). 
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Poskytování zaměstnaneckých benefitů na kulturu, sport a rekreaci 
Dle Macháčka (MACHÁČEK, 2010) mezi časté zaměstnanecké benefity poskytované 
zaměstnavatelem pro své zaměstnance patří i příspěvky na sportovní akce a na tuzemské 
i zahraniční zájezdy.  
Tuto oblast zaměstnaneckých benefitů nalezneme v zákoně o daních z příjmů 
v následujících ustanoveních: 
 na straně zaměstnance §6 odst. 9 písm. d) Daně z příjmů (dále DPříj.), 
 na straně zaměstnavatele§25 odst. 1 písm. h) bod 1 a bod 2 a dále §24 odst. 2 
písm. j) bod. 
 
Daňové řešení u zaměstnance  
Daňové řešení u zaměstnance se liší dle toho, zda zaměstnavatel přijal nepeněžní nebo 
peněžní plnění. 
 Nepeněžní plnění zaměstnavatele 
„Z ustanovení §6 odst. 9 písm. d) DPříj. vyplývá, že od daně z příjmů ze závislé činnosti 
je u zaměstnance osvobozeno nepeněžní plnění poskytované zaměstnavatelem 
zaměstnancům z fondu kulturních a sociálních potřeb, ze sociálního fondu, ze zisku 
(příjmu) po jeho zdanění anebo na vrub nedaňových výdajů (nákladů), které nejsou výdaji 
(náklady) na dosažení, zajištění a udržení příjmů: 
 ve formě možnosti používat rekreační, zdravotnická a vzdělávací zařízení, 
předškolní zařízení, závodní knihovny, tělovýchovná a sportovní zařízení nebo,  
 ve formě příspěvku na kulturní pořady a sportovní akce; při poskytnutí rekreace 
včetně tuzemského či zahraničního zájezdu je u zaměstnance z hodnoty 
nepeněžního plnění od daně osvobozena v úhrnu nejvýše částka 20 tis. Kč za 
kalendářní rok” (MACHÁČEK, 2010, s. 109). 
Z uvedeného textu vyplývá, že osvobození od daně z příjmů ze závislé činnosti se u 
zaměstnance vztahuje výhradně na nepeněžní plnění zaměstnavatele. 
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Mezi nepeněžní plnění zaměstnavatele patří například: 
 zakoupení vstupenek na kulturní pořady,  
 zakoupení vstupenek a permanentek do sportovních zařízení, 
 zakoupení vstupenek do divadla, 
 poskytnutí poukazů na zakoupení zdravotnického zboží, poskytnutí služby, 
 úhrada tuzemské či zahraniční rekreace zaměstnance cestovní kanceláři atp. 
 
 Peněžní plnění zaměstnavatele 
Na peněžní plnění vyplacené zaměstnavatelem přímo zaměstnanci, se nevztahuje 
osvobození od daně z příjmu ze závislé činnosti. Pokud zaměstnavatel poskytne příspěvek 
například na rekreaci nebo zájezd zaměstnance a to nehledě na jeho výší úhrady, bude se 
na straně zaměstnance jednat o zdanitelný příjem, který musí zahrnout do vyměřovacího 
základu pro výpočet pojistného na sociální a zdravotní pojištění (MACHÁČEK, 2010). 
 
Daňové řešení u zaměstnavatele 
Podobně jako u zaměstnance se daňové řešení u zaměstnavatele liší dle toho, zda se jedná 
o nepeněžní nebo peněžní plnění zaměstnavatele jeho zaměstnancům.   
 Nepeněžní plnění zaměstnavatele 
Daňově neuznatelnými výdaji (náklady) jsou dle ustanovení § 25 odst. 1 písm. h) DPříj. 
nepeněžní plnění poskytovaná zaměstnavatelem zaměstnanci ve formě: 
 příspěvku na kulturní pořady, zájezdy a kulturní akce, 
 možnosti používat rekreační, zdravotnická, vzdělávací a předškolní zařízení, 
závodní knihovny, tělovýchovná a sportovní zařízení, s výjimkou zařízení 
uvedených v § 24 odst. 2 písm. j) bodech 1 až 3.  
Jedná se o nepeněžní plnění zaměstnavatele zaměstnanci a to v případě, že zaměstnavatel 
uhradí formou nepeněžního plnění zaměstnanci například příspěvek na tuzemský nebo 
zahraniční zájezd, zakoupí zaměstnanci vstupenku do divadla, na kulturní pořad nebo na 
sportovní zápas, stane toto plnění bez ohledu na výši příspěvku u zaměstnavatele 
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nedaňovým výdajem. Na straně zaměstnavatele nelze tedy využít znění zákona § 24 odst. 
2 písm. j) bod 5 DPříj. 
 Peněžní plnění zaměstnavatele 
Nepeněžní plnění poskytované zaměstnavatele zaměstnanci nalezneme výlučně ve znění 
zákona § 25 odst. 1 písm. h) bod 1 DPříj. V případě peněžního plnění zaměstnavatele, 
využije zaměstnavatel znění zákona § 24 odst. 2 písm. j) bod 5 DPříj.  
Poskytne-li zaměstnavatel peněžní příspěvek zaměstnanci na tuzemský nebo zahraniční 
zájezd, uhradí mu předložené vstupenky na kulturní vystoupení či sportovní akci, jedná 
se bez ohledu na výši úhrady o jeho daňový výdaj, bude-li splněna podmínka§ 24 odst. 2 
písm. j) bod 5 DPříj. tj. pokud půjde o práva zaměstnanců vyplývající z kolektivní 
smlouvy, vnitřní směrnice zaměstnavatele, pracovní nebo jiné smlouvy (MACHÁČEK, 
2010). 
 Sociální fondy 
V dnešní době většina organizací využívá možnost poskytování zaměstnaneckých 
sociálních výdajů a různých benefitů. Jedním z hlavních nástrojů, při poskytování 
zaměstnaneckých benefitů je tvorba a používání Fondu kulturních a sociálních potřeb, 
popřípadě Sociálního fondu v organizacích, na které se nevztahuje vyhláška o Fondu 
kulturně sociálních potřeb. 
Fond kulturních a sociálních potřeb 
Fond kulturních a sociálních potřeb (dále FKSP) je tvořen základním přídělem a dalšími 
příjmy do fondu. Základním přídělem je 1% z ročního objemu nákladů na platy, náhrady 
platů, ale i na odměny za pracovní pohotovost. Dalšími zdroji fondu se rozumí náhrady 
škod a pojistná plnění od pojišťoven vztahující se k majetku pořízeného z fondu, 
popřípadě k majetku, kdy je na provoz tohoto majetku přispíváno z fondu. Dále jsou v 
této skupině zahrnuty peněžní a jiné dary od právnických a fyzických osob. K tvorbě 
fondu dochází zejména u zaměstnavatelů veřejného sektoru napojených na státní rozpočet 
(tedy organizační složky státu, státní příspěvkové organizace a příspěvkové organizace 
zřízené územními samosprávnými celky – obcemi nebo kraji). 
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O použití peněz z fondu rozhoduje zaměstnavatel a odborová organizace, pokud u 
zaměstnavatele působí. Organizace je povinna sestavit rozpočet a stanovit způsob čerpání 
prostředků fondu dle vyhlášky č. 114/2002 Sb., o fondu kulturních a sociálních potřeb. 
Fond se používá výhradně na činnosti, které organizace organizuje sama nebo 
spoluorganizuje ve spolupráci například s odborovou organizací nebo jinou právnickou 
či fyzickou osobou. FKSP je určen například zaměstnancům v pracovním poměru k 
organizaci, příslušníkům ve služebním poměru, soudcům, důchodcům a jejich rodinným 
příslušníkům, rodinným příslušníkům zaměstnance (KRBEČKOVÁ, PLESNÍKOVÁ & 
2014). 
Sociální fond 
K tvorbě sociálního fondu dochází tam, kde se organizace neřídí vyhláškou č. 114/2002 
Sb. a vyhláškou č. 310/1995 Sb. Tvorba se vztahuje nejen na obchodní společnosti, 
podnikatele, ale i například na obce, na něž se vyhláška 114/2002 Sb. nevztahuje. Při 
tvorbě fondu nejsou stanovena žádná pravidla. Jen musíme klást důraz na to, že sociální 
fond je tvořen na vrub daňově uznatelných výdajů (nákladů). FKSP je určen například na 
příspěvky na provoz zařízení, která slouží kulturnímu a sociálnímu rozvoji zaměstnanců, 
na zápůjčky na bytové účely, na zápůjčky na překlenutí tíživé sociální situace, na sociální 
výpomoc, na příspěvek odborové organizace a jako dar zaměstnancům (KRBEČKOVÁ 
& PLESNÍKOVÁ, 2014). 
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3 ANALÝZA SOUČASNÉHO STAVU 
V této kapitole budou popsány testované společnosti a provedena analýza dat z výsledků 
osobnostní ankety.  
3.1 Popis společnosti A 
Společnost A je internetová společnost, která působí na trhu od roku 2004. Její historie 
sahá až do roku 2000, kdy zakladatelé otevřeli svůj první internetový obchod. V důsledku 
rozvoje byla v roce 2006 změněna její právní forma na společnost s ručením omezeným. 
V současné době společnost provozuje největší síť internetových parfumerií ve střední 
Evropě. Působí v České republice, Maďarsku, Polsku a Slovensku. Ročně obslouží stovky 
tisíc zákazníků. S ohledem na obraty a počty obsloužených zákazníků zaujímá přední 
místa ve všech zmíněných zemích. Za rok 2011 doručila svým zákazníkům téměř 3 
miliony parfémů a kosmetiky. Měsíčně weby společnosti navštíví průměrně 1,8 milionů 
návštěvníků. Společnost tvrdí, že si je vědoma toho, že jejich úspěch je postaven na 
důvěře a spokojenosti klientů, proto se zaměstnanci společnosti řídí etickým kodexem, 
který klade důraz na profesionalitu a ochotu ve vztahu k zákazníkům. Zásady, které jsou 
v tomto kodexu obsaženy, potvrzují, že nejvyšším cílem všech je dlouhodobá spokojenost 
klientů, nikoliv okamžitý zisk. 
Společnost je již dlouhodobě aktivní a to v oblasti rozvoje středoevropského 
internetového prodeje. Výrazně se také podílí na rozvoji obecných služeb, na zavádění 
nových standardů pro zákazníky a plně spolupracuje se spotřebitelskými organizacemi v 
jednotlivých státech. Nyní spolupracuje i s významnými společnostmi ve střední Evropě 
a to jak na úrovni dodavatele produktů, tak i na úrovni spolupráce při různých komerčních 
i nekomerčních projektech. 
Společnost v současné době zaměstnává 242 zaměstnanců po celé České republice. 
Vedení sídlí v centrální budově v Brně Dolních Heršpicích. Odběrná místa má společnost 
čtyři. Dvě se nachází v Praze, jedno v Brně a jedno v Ostravě. Hlavními výhledy a cíli 
společnosti je rozšířit svou působnost alespoň o jednu zemi EU. Pracovat na zvýšení 
tržního podílu na stávajících trzích. Předělat a zmodernizovat webové stránky pro 
jednotlivé trhy. Vybudovat nový vzhled vybraných poboček a výdejních míst. Rozšířit 
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sortiment zejména o méně známé značky dostupné v zahraničí a postupně je uvézt na trh. 
Firma uvedla údaje vývoje tržeb a počet zaměstnanců od roku 2010 (obr. 5). 
 
Obr. 5: Graf tržby z prodeje a počet zaměstnanců 2010-2014 
(Zdroj: Vlastní zpracování) 
 
Kanceláře Společnosti A se nachází v administrativní budově v Brně Dolních Heršpicích. 
Stejně jako se v parfému mísí precizní spojení esenciálních látek, tak i pojetí těchto 
kanceláří  spojuje prvky moderního designu, funkčnosti a elegance.  V těchto prostorách 
pracují především zaměstnanci managementu, marketingu, administrativy, IT podpory, 
logistiky a oddělení nákupu (telefonické a internetové objednávky zboží). 
3.2 Popis společnosti B 
Společnost B je realitní společnost, která se řadí mezi největší realitní společnosti v České 
republice. Zabývá se prodejem a pronájmem rodinných domů, bytů, pozemků a 
nebytových prostor po celé České republice, ale i v zahraničí.  Byla založena roku 2006 
a to bez jakéhokoliv zahraničního či úvěrového kapitálu. Na trhu působí jako společnost 
s ručením omezeným.  
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Inzerce společnosti je publikována na internetových serverech s nejvyšší možnou 
návštěvností, což zajišťuje společnosti úspěšnou realizaci obchodních případů. Poskytuje 
služby, jako jsou zprostředkování prodeje nemovitostí, zajištění znaleckého posudku, 
poradenství v oblasti realit, návrhy a způsob financování na základě požadavků a 
možností klienta, zprostředkování pojištění nemovitosti podle účelu, využití a rizik, které 
souvisejí z provozem a užíváním nemovitostí. Společnost dále obstarává doprovodný 
právní a finanční servis, převod do osobního vlastnictví, odhad ceny, zprostředkování 
hypoték a úvěrů, převod a zápis do katastru nemovitostí. Samozřejmostí je také 
poradenský, marketingový i právní servis a další podpůrné analytické služby. 
Společnost v současné době zaměstnává 43 zaměstnanců. Vedení sídlí v centrální budově 
v Brně Dolních Heršpicích. Společnost B tvrdí, že jejich hlavním cílem je vybudovat 
energeticky silnou společnost, dodávající kvalitní servis zákazníkovi a zůstat i nadále 
zodpovědným a důvěryhodným partnerem svým klientům. Firma uvedla údaje vývoje 
tržeb a počet zaměstnanců od roku 2010 (obr. 6). 
 
 
Obr. 6: Graf tržby z prodeje a počet zaměstnanců 2010-2014 
(Zdroj: Vlastní zpracování) 
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Kanceláře Společnosti B se nachází v centrální pětipatrové budově v Brně Dolních 
Heršpicích. Společnost si pronajímá celé jedno patro ke svým potřebám. V těchto 
prostorách pracují především zaměstnanci personálního oddělení, zákaznického servisu, 
managementu, marketingu, administrativy, právního oddělení a oddělení prodeje 
(telefonické služby). 
3.3 Osobnostní anketa 
Osobnostní anketa byla sestavena z 32 povinných otázek a 5 nepovinných otázek. Otázky 
byly uzavřené, pouze jedna otázka byla otevřená. Anketa byla z počátku zaměřena 
všeobecně, tedy na pohlaví, věk, pracovní pozici, výšku, váhu zaměstnanců apod. a to pro 
následné zpracování výsledků do skupin se společnými znaky. Další otázky byly 
zaměřeny na pracovní prostředí a životní styl zaměstnanců, na firmou nabízené 
zaměstnanecké benefity a na dostatečnou informovanost o nich. Stejná osobností anketa 
byla použita při průzkumu obou zkoumaných společností (příloha 1).  
3.4  Testovaný soubor – Společnost A 
Pro daný sběh dat byly vybráni zaměstnanci, kteří pracují v centrální budově Společnosti 
A. Zaměstnanců pracovní náplň je především spojena se sedavou prací u počítače. Vedení 
společnosti s osobnostní anketou souhlasilo a podepsalo souhlas s použitím dat (příloha 
2). 
  Forma testovaného souboru 
Data byla sesbírána pomocí osobnostní ankety (příloha 1), která byla vytvořena za 
pomoci internetového Online Formuláře Google a rozeslána přes firemní intranet. 
Celkem vyplnilo osobností anketu 17 lidí. Během prvních 24 hodin vyplnilo anketu 16 
osob a jeden člověk ji vyplnit dodatečně přibližně s týdenním zpožděním. Průměrný čas 
vyplnění ankety byl v rozmezí 3-5 minut. 
  Nabídka zaměstnaneckých benefitů (obr. 7) 
 Vzdělávací program  
Firma podporuje své zaměstnance v rozvoji a to formou školení a kurzů. Zaměstnanci si 
mohou vybrat z různých oblastí vzdělávání. Tréninky jsou zaměřeny na oblasti růstu 
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(např. počítačové a technické dovednosti). Kurzy jsou hrazeny zaměstnavatelem na 
základě předchozí domluvy. 
Mimořádně zvýhodněný benefit - Péče o odborný rozvoj zaměstnanců zahrnuje 
zejména zaškolení a zaučení, odbornou praxi absolventů škol, prohlubování kvalifikace 
a zvyšování kvalifikace. Zaměstnanec může uplatnit osvobození od daně z příjmů ze 
závislé činnosti v případě prohlubování kvalifikace dle Zákoníku práce § 230 a v případě 
zvyšování kvalifikace podle Zákoníku práce § 231 pod podmínkou, že se jedná o 
poskytnutí nepeněžního plnění zaměstnavatele.  
Nepeněžní plnění vynaložená zaměstnavatelem na odborný rozvoj zaměstnanců 
související s předmětem činnosti zaměstnavatele nebo nepeněžní plnění vynaložená 
zaměstnavatelem na rekvalifikaci zaměstnanců podle jiného právního předpisu 
upravujícího zaměstnanost (zákon č. 435/2004 Sb., o zaměstnanosti), jsou daňově 
uznatelným výdajem, snižuje se tedy o tyto výdaje základ daně (ČMKOS, 2014). 
 Vzdělávací kurzy – lekce angličtiny 
Firma se snaží motivovat své zaměstnance k lepším výkonům a to tím, že jim poskytuje 
benefit ve formě anglického jazykového kurzu. Nabízí individuální nebo skupinovou 
výuku. Lekce angličtiny jsou rozděleny dle úrovní a jsou plně hrazeny zaměstnavatelem. 
Mimořádně zvýhodněný benefit - U společnosti A jsou i lekce angličtiny daňově 
uznatelným výdajem zaměstnavatele, protože jsou potřebné pro obchodování se 
zahraničím. Zaměstnanec může uplatnit osvobození od daně z příjmů ze závislé činnosti 
v případě prohlubování kvalifikace dle Zákoníku práce § 230 a v případě zvyšování 
kvalifikace podle Zákoníku práce § 231 pod podmínkou, že se jedná o poskytnutí 
nepeněžního plnění zaměstnavatele (ČMKOS, 2014).  
 Příspěvek na stravování 
Organizace přispívá ve výši 55% na jednu poukázku na stravování (na stravenku). Zbytek 
pořizovací ceny si zaměstnanci hradí sami. Počet stravenek je dán počtem odpracovaných 
dní v předcházejícím měsíci. 
Daňový režim u zaměstnavatele je závislý na způsobu zajištění stravování. Dle § 24 odst. 
2 písm. j) bod 4 a 5 zákona č. 586/1992 Sb., o daních z příjmů, patří mezi výdaje (náklady) 
49 
 
vynaložené na dosažení, zajištění a udržení příjmů také výdaje vynaložené na provoz 
vlastního stravovacího zařízení, kromě hodnoty potravin, nebo příspěvky na stravování 
zajišťované prostřednictvím jiných subjektů a poskytovaných až do výše 55 % ceny 
jednoho jídla za jednu směnu, maximálně však do výše 70 % stravného vymezeného pro 
zaměstnance v § 6 odst. 7 písm. a) tohoto zákona při trvání pracovní cesty 5 až 12 hodin. 
Pro zaměstnance platí, že příspěvek od zaměstnavatele je zcela osvobozený od daně, tedy 
nepodléhá dani z příjmů a nevstupuje do vyměřovacího základu pojistného na zdravotní 
a sociální pojištění (JAKUBKA, 2011). 
 Příspěvek na penzijní připojištění  
Společnost přispívá některým svým zaměstnancům na penzijní připojištění. 
Zaměstnavatel zasílá příspěvek přímo na účet penzijního fondu.   
Mimořádně zvýhodněný benefit - Pokud jsou podmínky pojištění zakotveny ve 
vnitřním předpise zaměstnavatele nebo dohodnuty v individuální (pracovní) smlouvě 
zaměstnance, může si zaměstnavatel uplatnit náklady jako daňově uznatelné do zákonem 
stanovené výše pro daný rok. Pro zaměstnance je příspěvek do limitu stanoveného 
zákonem osvobozeným příjmem a zároveň nepodléhá odvodům na sociální a zdravotní 
pojištění.  
 Zvýhodněný nákup produktů 
Zaměstnanci firmy mají možnost si pro své osobní potřeby zakoupit produkty za 
zvýhodněné ceny. 
Zaměstnavatel může své zboží a služby zaměstnancům prodávat za zvýhodněné ceny, pro 
zaměstnavatele se jedná o výdaj daňově uznatelný. U zaměstnance se dodaní rozdíl mezi 
prodejní cenou a cenou obvyklou a opět se odvede sociální a zdravotní pojištění. 
 Práce z domova 
Firma nabízí svým zaměstnancům i možnost práce z domova. Tento benefit však nelze 
plošně nabídnout všem zaměstnancům ve společnosti. Lze jej nabídnout pouze těm, 
kterým to dovoluje charakter práce. Jsou zde kladeny vysoké požadavky sebediscipliny a 
vůle na zaměstnance. 
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 Pružná pracovní doba 
Pružná pracovní doba je společností stanovena tak, že si zaměstnanec sám může zvolit 
začátek, popřípadě i konec pracovní doby v rámci časových úseků stanovených 
zaměstnavatelem ("volitelná pracovní doba"). Mezi dva úseky volitelné pracovní doby je 
vložen časový úsek, v němž je zaměstnanec povinen být na pracovišti ("základní pracovní 
doba").  
Jiné benefity: 
 Firemní telefony - možnost využití firemních telefonů i pro soukromé účely. 
Zaměstnanci mohou využít výhodné tarify pro sebe i pro jejich členy rodiny. 
 Firemní notebooky - možnost využití firemních notebooků i pro soukromé účely. 
 Volno pro zařizování nebo léčení („free days“) - někteří zaměstnanci mohou 
využít volného dne pro soukromé zařizování bez toho, aby firma kontrolovala 
skutečný důvod jejich absence nebo aby se jim tento den odečítal z dovolené. 
 Firemní večírky - zaměstnanci mají možnost účastnit se firemních večírků, které 
jsou ve společnosti konány několikrát ročně. 
 Poskytování nealkoholických nápojů v průběhu pracovní doby - zaměstnanci 
mohou v průběhu pracovní doby vypít neomezené množství nealkoholických 
nápojů. Pro zaměstnavatele představují daňově neuznatelný náklad, jsou hrazeny 
ze zisku po zdanění. 
 Rekreační zóna s kavárenským uspořádáním - prostor, který je určen pro 
relaxaci. Zaměstnanci si zde mohou vychutnat kávu nebo se pouze odreagovat a 
odpočinout si.  
 Hrací zóna („Game zone“) - prostor, který je určen ke hraní her. Zaměstnanci si 
zde mohou zahrát ping-pong, stolní fotbal nebo šipky. 
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Obr. 7: Graf využití jednotlivých zaměstnaneckých benefitů – Společnost A 
(Zdroj: Vlastní zpracování) 
 
3.5 Testovaný soubor – Společnost B 
Jako druhá testovaná skupina byly vybráni zaměstnanci, kteří pracují v centrální budově 
Společnosti B, sídlící v Brně Dolních Heršpicích. Pracovní náplň zaměstnanců je 
převážně spojena se sedavou prací a prací u počítače. Vedení společnosti s osobnostní 
anketou souhlasilo a podepsalo souhlas s použitím dat (příloha 2). 
  Forma testovaného souboru 
Data od společnosti B byla sesbírána stejným způsobem jako u společnosti A, pomocí 
osobnostní ankety (příloha 1), která byla vytvořena přes internetový Online Formulář 
Google a rozeslána přes firemní intranet. Během 24 hodin vyplnilo osobností anketu 12 
lidí. Průměrný čas vyplnění ankety byl podobný jako u společnosti A, tedy v rozmezí 3-
5 minut. 
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  Nabídka zaměstnaneckých benefitů (obr. 8) 
 Vzdělávací program  
Firma nabízí svým zaměstnancům možnost rozvoje formou speciálních školení a kurzů. 
Zaměstnanci si mohou vybrat z různých oblastí vzdělávání. Tréninky jsou zaměřeny na 
oblasti růstu (např. počítačové a technické dovednosti, komunikační dovednosti…). 
Kurzy jsou hrazeny zaměstnavatelem na základě předchozí domluvy. 
Jak už bylo uvedeno u Společnosti A jedná se o mimořádně zvýhodněný benefit, který je 
pro zaměstnavatele daňově uznatelným výdajem a zaměstnanec si jej může uplatnit 
osvobozením od daně z příjmů ze závislé činnosti. 
 Práce z domova 
Firma nabízí svým zaměstnancům i možnost práce z domova, ale jen v případě, že to 
dovoluje charakter dané práce. Jsou zde kladeny vysoké požadavky sebediscipliny a vůle 
na zaměstnance. 
 Pružná pracovní doba 
Zaměstnanci mohou využívat pružnou pracovní dobu, která je stanovena tak, že si 
zaměstnanec sám zvolí začátek, popřípadě i konec pracovní doby v rámci časových úseků 
stanovených zaměstnavatelem ("volitelná pracovní doba"). Mezi dva úseky volitelné 
pracovní doby je vložen časový úsek, v němž je zaměstnanec povinen být na pracovišti 
("základní pracovní doba").  
 Poskytování nealkoholických nápojů v průběhu pracovní doby 
Zaměstnanci společnosti mohou v průběhu pracovní doby vypít neomezené množství 
nealkoholických nápojů. Pro zaměstnavatele tento benefit představuje daňově 
neuznatelný náklad, jsou hrazeny ze zisku po zdanění. 
 Rekreační zóna s kavárenským uspořádáním  
Zaměstnanci mají možnost využít prostor, který je určen pro relaxaci. Zde si mohou 
vychutnat kávu nebo si pouze odpočinout a odreagovat se. K odpočinku a relaxaci mohou 
také využít firemní vířivku určenou pro čtyři osoby, která je umístěna ve speciální 
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místnosti vedle relaxační zóny. Místnost obsahuje kromě vířivky i dva sprchové kouty, 
které mohou zaměstnanci kdykoliv během pracovní i mimo pracovní dobu využít. 
 Plně hrazená dovolená v zahraničí 
Zaměstnanci mohou využít možnosti firemního zájezdu do zahraničí. Minulé léto všichni 
zaměstnanci letěli na společnou dovolenou k moři. Mohli si užívat týdenního odpočinku 
a společné relaxace na Mallorce. Celý pobyt měli plně hrazený firmou.   
Jiné benefity: 
 Volno pro zařizování nebo léčení („free days“) - někteří zaměstnanci mohou 
využít volného dne pro soukromé zařizování bez toho, aby firma kontrolovala 
skutečného důvodu absence nebo aby se mu tento den odečítal z dovolené. 
 Firemní večírky - zaměstnanci mají možnost účastnit se firemních večírků, které 
jsou ve společnosti konány několikrát ročně. 
 Firemní notebooky - možnost využití firemních notebooků i pro soukromé účely. 
 Firemní telefony - možnost využití firemních telefonů i pro soukromé účely. 
Zaměstnanci mají od zaměstnavatele zřízené neomezené tarify. 
 Firemní automobil - možnost využití firemního automobilu pro služební i 
soukromé účely. 
 Firemní tablet - možnost využití firemního tabletu i pro soukromé účely. 
 Hrací zóna („Game zone“) - prostor, který je určen ke hraní her. Zaměstnanci si 
zde mohou zahrát ping-pong. 
 Dary k životním i jiným výročím - zaměstnanci pravidelně od zaměstnavatele 
dostávají dárky k narozeninám a k ročním výročím. 
 Příspěvek na vitamíny  
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Obr. 8: Graf využití jednotlivých zaměstnaneckých benefitů – Společnost B 
(Zdroj: Vlastní zpracování) 
 
3.6 Současný systém zaměstnaneckých benefitů  
V současné době nemá ani Společnost A ani Společnost B zaveden systém 
zaměstnaneckých benefitů, ve kterém by měli zaměstnanci k dispozici určitou částku, 
kterou by mohli dle svých potřeb využít na firmou nabízené zaměstnanecké benefity. 
 
3.7 Dělení testovaného souboru – Společnost A 
  Dělení testovaného souboru dle pohlaví a věku 
Testovaný soubor obsahoval 7 žen věkového průměru 30 let a 10 mužů věkového 
průměru 32 let. Do věkové kategorie 25-34 let spadalo 6 žen a jen jedna žena patřila do 
věkové kategorie 35-44 let. U mužů náleželo do věkové kategorie 25-34 let 7 mužů a do 
věkové kategorie 35-44 let pouze 3 (obr. 9). 
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Obr. 9: Graf rozdělení zaměstnanců podle pohlaví a věkové skupiny – Společnost A 
(Zdroj: Vlastní zpracování)  
 
  Dělení testovaného souboru dle životního stylu 
Testovaná skupina obsahuje 17 lidí, z toho jak již bylo zmíněno je 7 žen a 10 mužů. Daná 
část je zaměřena na výčet testovaných otázek týkajících se životního stylu zaměstnanců.  
Zastoupení jednotlivých odpovědí: 
 Pitný režim: 6% osob vypije více než 3 litry tekutin denně, 47% osob vypije okolo 2 
až 2,5 litrů tekutin denně, 41% osob vypije přibližně 1 až 1,5 litrů tekutin denně a 6% 
osob vypije méně než 1 litr tekutin denně (obr. 10). Průměrný pitný režim na osobu 
je 1,8 litrů. 
Optimální denní pitný režim se pohybuje mezi 2-3 litry tekutin denně. Pohybujeme-li se 
v horku, těžce pracujeme nebo sportujeme, musí být příjem tekutin přiměřeně větší.  
Z níže uvedeného grafu vyplívá, že optimální pitný režim dodržuje pouze 53% osob. 
Zaměstnancům společnosti bych doporučila zaměřit se na jejich pitný režim, protože 
nedostatečný příjem tekutin může zapříčinit zvýšenou únavu, bolesti hlavy, kloubů, 
poruchy ledvin, ale může také vést až ke kolapsu krevního oběhu. V horších případech se 
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mohou objevit i souvislosti se vznikem vážnějších chorob, například oběhových, 
žaludečních či střevních. 
 
Obr. 10: Graf procentuální pitný režim – Společnost A 
(Zdroj: Vlastní zpracování)  
 
 Konzumace masa: 100% osob jí maso. 
 Konzumace ovoce: 47% osob konzumuje ovoce několikrát týdně, 18% osob jí ovoce 
několikrát denně a 35% osob jí ovoce pouze jedenkrát denně. 
 Konzumace zeleniny: 65% osob konzumuje zeleninu několikrát týdně, 23% osob jí 
zeleninu několikrát denně a 12% osob jí zeleninu pouze jedenkrát denně. 
 Konzumace ryb: 18% osob konzumuje ryby několikrát týdně, 35% osob jí ryby 
jedenkrát týdně, 42% osob sní rybu pouze jedenkrát měsíčně, 6% osob nejí ryby vůbec 
(obr. 11). 
Pestrý a správný jídelníček je základem našeho zdraví. Jídelníček by měl obsahovat velké 
množství čerstvé zeleniny a čerstvého ovoce všech druhů a barev. Doporučený počet 
porcí jsou 2 až 3 porce zeleniny denně a 2 porce ovoce za den. Měli bychom denně sníst 
5 až 6 porcí a ty by měli kromě ovoce a zeleniny také obsahovat maso, ryby, vejce, 
luštěniny, ořechy, mléko nebo mléčné výrobky. Co se týká ryb, je ideální jíst kvalitní 
rybu pravidelně dvakrát týdně, ale podle výzkumů odborníků, kteří uvádějí, že v našich 
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podmínkách v kterých žijeme, nám postačí konzumace ryb i jednou týdně (Viscojis.cz, 
©2014).  
 
Obr. 11: Graf konzumace masa, ryb, zeleniny a ovoce – Společnost A 
(Zdroj: Vlastní zpracování)  
 
Z výše uvedeného grafu vyplívá, že nikdo z uvedených osob není vegetarián, všichni jedí 
maso. Podle zjištěných výsledků, by testované osoby měli do svého jídelníčku zařadit 
více zeleniny i ovoce, protože pouze 35% osob jí alespoň jednou denně zeleninu a pouze 
53% osob jí alespoň jednou denně ovoce. Co se týká konzumace ryb, na tu by se měla 
skoro celá polovina testovaných osob také více zaměřit a jíst alespoň jednou týdně 
nějakou rybu, protože pouze 53% osob uvádí, že jednou týdně rybu konzumuje. 
 Týdenní pohybová aktivita trvající déle než 30 minut: 6% osob provozuje 
pohybovou aktivitu každý den, 6% osob sportuje 5x týdně, 18% osob sportuje 4x 
týdně, 23% osob provozuje pohyb aktivitu 3x týdně, 12% osob sportuje 2x týdně, 
12% osob sportuje pouze 1x týdně a 23% pohybovou aktivitu neprovozuje vůbec. 
Zdravý dospělý člověk, který si chce udržet své zdraví a snížit tak rizikovost chronických 
chorob, by měl provozovat tělesnou zátěž mírné nebo střední intenzity a to 5 dnů v týdnu 
30 minut aerobní aktivity mírné intenzity, nebo 3 dny v týdnu 20 minut aerobní aktivity 
vyšší intenzity. Dále je zapotřebí aerobní aktivitu doplnit 2krát týdně silovými cviky 
(KORVAS & KYSEL, 2013). 
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Obr. 12: Graf týdenní pohybová aktivita trvající déle než 30 minut – Společnost A 
(Zdroj: Vlastní zpracování)  
 
Z testovaných výsledků vyplývá, že doporučené množství pohybové aktivity trvající déle 
než 30 minut minimálně 5x týdně provozuje pouze 12% testovaných osob. Testované 
osoby by kromě úpravy svého jídelníčku měli do svého denního časového harmonogramu 
zařadit více pohybové aktivity. 
 Pravidelná životospráva: 59% osob dodržuje pravidelnou životosprávu, 41% jí 
nedodržuje. 
 Vztah ke sportu: 24% osob nesportuje, 24% osob sportuje nepravidelně rekreačně, 
46% osob sportuje pravidelně rekreačně a 6% osob sportuje na profesionální úrovni. 
 Rodinný stav: 59% osob je svobodných, 29% osob ženatých/vdaných a 12% tvoří 
osoby rozvedené. 
 Bydliště: 35% osob žije na venkově a 65% osob bydlí ve městě. 
 Cestování do práce: 65% osob cestuje do práce autem, 23% osob využívá MHD a 
12% osob jezdí do práce na kole. 
 Kouření: 47% osob jsou kuřáci, 12% osob jsou bývalí kuřáci a 41% osob jsou 
nekuřáci. 
 Pravidelné užívání léků: 18% osob užívá pravidelně nějaké léky a 82% osob je 
neužívá. 
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 Nemocnost: 8% osob bývá často nemocných a 92% nebývá. 
 Doplňky stravy (vitamíny): 47% osob užívá doplňky stravy a 53% osob je neužívá. 
 Zdravotní potíže spojené s pohybovým aparátem (bolesti zad, bolesti a otoky 
kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří): 76% osob zaznamenalo některé 
z uvedených potíží a 24% osob nemá potíže spojené s pohybovým aparátem. 
 
  Dělení testovaného souboru podle pohlaví a BMI (obr. 13, 14) 
Index BMI je stanoven poměrem výšky a váhy daného jedince. Na základě vypočítaných 
hodnot byl testovaný soubor rozdělen do 4 základních skupin (norma, nadváha nižšího 
stupně, nadváha vyššího stupně, obezita). 
 
Obr. 13: Graf BMI muži – Společnost A 
(Zdroj: Vlastní zpracování) 
 
Obr. 14: Graf BMI Ženy – Společnost A 
(Zdroj: Vlastní zpracování) 
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Podle Evropského výběrového šetření o zdravotním stavu v ČR má nadměrnou hmotnost 
54 % dospělé české populace (63 % Čechů a 46% Češek), z toho 17 % trpí obezitou. 
Podle šetření VZP v prosinci 2010 jsou tato čísla ještě vyšší – 58% české populace má 
nadměrnou hmotnost a 23% trpí obezitou (ANTOŠOVÁ, 2011). 
Výsledky naměřených hodnot dle ukazatele BMI řadí u testovaného souboru 30% mužů 
a 28% žen do kategorie nadváha a 20% mužů do kategorie obezita. Z výše zjištěných 
výsledků vyplývá, že celkově má problémy s nadměrnou váhou 50% mužů a 28% žen. 
Tedy procento mužů s nadměrnou hmotností je nižší než procento mužů s naměřenou 
hmotností v testovaném souboru EHIS z roku 2008. U žen je tomu podobně jako u mužů, 
s tím rozdílem, že procenta žen s nadměrnou váhou jsou téměř poloviční než procenta 
zjištěná při testovaném souboru z roku 2008.  
 Zdravotní stav vs. BMI, muži 
50% mužů spadá podle kategorií BMI do rizikové skupiny, která buď trpí nadváhou, nebo 
patří do kategorie obezity. Pokud se zaměříme na číselné vyjádření, jedná se o pět z deseti 
mužů z testovaného souboru. 
Kladné hodnocení ukazatelů skupiny 
 70% osob dodržuje dostatečný pitný režim. 
 100% osob konzumuje zeleninu i ovoce několikrát týdně. 
 60% osob provozuje 3x týdně pohybovou aktivitu trvající déle než 30 minut. 
 100% osob nebývá pravidelně nemocných. 
 Pouze 30% osob užívá pravidelně nějaké léky. 
 50% osob konzumuje alespoň jednou týdně ryby. 
 80% osob má kladný vztah ke sportu (sport provozuje na rekreační úrovni nebo 
profesionálně). 
 100% osob uvedlo, že je spokojených se svým životem. 
Záporné hodnocení ukazatelů skupiny 
 60% osob nedodržuje pravidelnou životosprávu. 
 70% osob jsou kuřáci. 
 60% osob je vystaveno stresovým situacím. 
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 70% osob uvádí, že má nějaké zdravotní potíže spojené s pohybovým aparátem 
(bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří). 
Z výše uvedených výsledků vyplývá, že pouze 60% osob provozuje pohybovou aktivitu 
alespoň 3x týdně. Zbylých 40% se sportu nevěnuje, nebo pouze minimálně. Testové 
osoby mají dostatečný pitný režim, konzumují ovoce i zeleninu, nebývají téměř vůbec 
nemocní. Všichni uvádí, že žijí spokojený život, ale přesto polovina z nich má nadváhu. 
Osobnostní anketa byla zaměřena pouze na otázky zabývající životním stylem 
zaměstnanců. 
Příčinou vedoucí k nadměrné hmotnosti určenou metodou BMI by mohla být především 
špatná životospráva, kterou uvádí více než polovina testovaných osob. Pro zjištění těchto 
domněnek, by bylo zapotřebí provést další analýzu zaměřenou především na 
problematiku životního stylu, jako jsou stravovací návyky. Poté by bylo potřeba zjištěné 
výsledky jednotlivce konzultovat s výživovým poradcem a následně upravit jídelníček.  
Dalším nežádoucím prvkem vedoucí k nesprávné životosprávně je závislost na kouření, 
kterou trpí 2/3 testovaných osob. Velkým problémem v dnešní době je i stres, 60% osob 
uvádí, že je vystaveno stresovým situacím a 70% osob uvádí, že má nějaké zdravotní 
potíže spojené s pohybovým aparátem jako jsou bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest 
hlavy a potíže s krční páteří. Pro ty, jež mají problém s pohybovým aparátem, by byla 
vhodná návštěva fyzioterapeuta. 
 Zdravotní stav vs. BMI, ženy 
28% žen spadá podle kategorií BMI  do rizikové skupiny, která trpí nadváhou. Pokud se 
zaměříme na číselné vyjádření, jedná se pouze o dvě ze sedmi žen z testovaného souboru. 
Kladné hodnocení ukazatelů skupiny 
 100% osob konzumuje zeleninu i ovoce několikrát týdně. 
 100% osob konzumuje ryby 1x týdně. 
 Pouze 28% osob užívá pravidelně nějaké léky. 
 57% osob užívá doplňky stravy (vitamíny). 
 86% osob má kladný vztah ke sportu (sport provozuje na rekreační úrovni nebo 
profesionálně). 
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 86% osob nekouří. 
 86% osob dodržuje pravidelnou životosprávu. 
 100% osob uvedlo, že je spokojených se svým životem. 
Záporné hodnocení ukazatelů skupiny 
 57% osob je vystaveno stresovým situacím. 
 Pouze 42% osob provozuje 3x týdně pohybovou aktivitu trvající déle než 30 
minut. 
 42% osob bývá často nemocných. 
 Pouze 28% osob má dostatečný pitný režim. 
 86% osob uvádí, že má nějaké zdravotní potíže spojené s pohybovým aparátem 
(bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří). 
Z výše uvedených výsledků vyplývá, že pouze 42% osob provozuje pohybovou aktivitu 
alespoň 3x týdně minimálně 30 minut. Zbylých 58% se sportu nevěnuje, nebo pouze 
minimálně. Kladným výsledkem je, že testované osoby konzumují dostatečné množství 
ovoce i zeleninu a minimálně jednou týdně jí ryby. Dodržují pravidelnou životosprávu a 
3/4 z testovaných osob jsou nekuřáci. Zápornými výsledky jsou, že téměř polovina osob 
bývá často nemocných a 72% osob nedodržuje pitný režim. Všichni uvádí, že žijí 
spokojený život.  
Z testování vyplývá, že pouze 28% osob spadá do kategorie nadváha, což je oproti 
mužskému pohlaví mnohem lepší výsledek. Příčinou vedoucí k nadváze určenou 
metodou BMI by mohl být především nedostatek pohybové aktivity, protože sportu se 
pravidelně věnuje jen 42% testovaných osob. Velkým a zásadním problémem je, že více 
než 80% osob má nedostatečný pitný režim, téměř 60% je vystaveno stresovým situacím 
a skoro 90% osob uvádí, že má nějaké zdravotní potíže spojené s pohybovým aparátem 
jako jsou bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří. 
Nedostatečný pitný režim, nedostatek pohybu a s tím spojené problémy s pohybovým 
aparátem by mohlo být jedním z klíčových ukazatelů pro nadměrnou hmotnost dle indexu 
BMI.  Pro potvrzení těchto domněnek by bylo stejně jako u mužů zapotřebí další ankety 
zaměřené na problematiku životního stylu především životosprávy. Poté následné zjištění 
výsledků jednotlivce konzultovat s výživovým poradcem a upravit jídelníček. Pro osoby 
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u kterých byly zjištěny problémy s pohybovým aparátem, by byla vhodná návštěva 
fyzioterapeuta. 
3.8 Dělení testovaného souboru – Společnost B 
  Dělení testovaného souboru dle pohlaví a věku 
Druhý testovaný soubor obsahoval 9 žen věkového průměru 30 let a pouze 3 muže 
věkového průměru 29 let. Do věkové skupiny 25-34 let spadalo 7 žen, 1 žena patřila do 
věkové skupiny 18-24 let a 1 do věkové skupiny 45-54 let. Všichni 3 muži náleželi do 
věkové skupiny 25-34 let (obr. 15). 
 
 
Obr. 15: Graf rozdělení zaměstnanců podle pohlaví a věkové skupiny – Společnost B 
(Zdroj: Vlastní zpracování) 
 
 Dělení testovaného souboru dle životního stylu 
Testovaná skupina obsahuje 12 lidí, z toho jak již bylo zmíněno je 9 žen a pouze 3 muži. 
Daná část je stejně jako u předešlého testováno souboru zaměřena na výčet otázek 
týkajících se životního stylu zaměstnanců.  
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Zastoupení jednotlivých odpovědí: 
 Pitný režim: 33% osob vypije okolo 2 až 2,5 litrů tekutin denně, 33% osob vypije 
zhruba 1 až 1,5 litrů tekutin za den a 34% vypije méně než 1 litr tekutin za den (obr. 
17). Průměrný pitný režim na osobu je 1,4 litrů. 
 
Obr. 16: Graf procentuální pitný režim – Společnost B 
(Zdroj: Vlastní zpracování) 
 
Podle doporučení optimálního denního pitného režimu, který je uveden u Společnosti A 
bychom měli vypít 2-3 litry tekutin denně. Z výše uvedeného grafu vyplívá, že optimální 
pitný režim dodržuje pouze 33% osob. Zaměstnanci společnosti by se měli zaměřit na 
jejich pitný režim, protože nedostatek tekutin může zapříčinit zvýšenou únavu, bolesti 
hlavy, kloubů a poruchy ledvin. V horších případech může vést až ke kolapsu krevního 
oběhu.  
 
 Konzumace masa: 100% osob jí maso. 
 Konzumace ovoce: 59% osob konzumuje ovoce několikrát týdně, 8% osob jí ovoce 
několikrát denně a 25% osob jí ovoce pouze jedenkrát denně a 8% osob není ovoce 
vůbec. 
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 Konzumace zeleniny: 50% osob konzumuje zeleninu několikrát týdně, 17% osob jí 
zeleninu několikrát denně a 25% osob jí zeleninu pouze jedenkrát denně a 8% nejí 
zeleninu vůbec. 
 Konzumace ryb: 25% osob jí ryby jedenkrát týdně, 67% osob sní rybu pouze 
jedenkrát měsíčně, 8% osob nejí ryby vůbec (obr. 16). 
 
 
Obr. 17: Graf konzumace masa, ryb, zeleniny a ovoce – Společnost B 
(Zdroj: Vlastní zpracování)  
 
Podle doporučení správného jídelníčku, které je uvedeno u společnosti A vyplívá, že 
nikdo z uvedených osob není vegetarián. Dle zjištěných výsledků, by testované osoby 
měli do svého jídelníčku zařadit více zeleniny i ovoce, protože pouze 40% osob jí alespoň 
jednou denně zeleninu a pouze 33% osob jí alespoň jednou denně ovoce. Co se týká 
konzumace ryb, na tu by se mělo 75% testované osoby více zaměřit a jíst alespoň jednou 
týdně nějakou rybu, protože pouze 25% osob uvádí, že jednou týdně rybu konzumuje. 
 
 Týdenní pohybová aktivita trvající déle než 30 minut: 8% osob provozuje 
pohybovou aktivitu každý den, 17% osob sportuje 6x týdně, 25% osob provozuje 
pohyb aktivitu 3x týdně, 17% osob sportuje 2x týdně, 25% osob sportuje pouze 1x 
týdně a 8% pohybovou aktivitu neprovozuje vůbec. 
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Obr. 18: Graf týdenní pohybová aktivita trvající déle než 30 minut – Společnost B 
(Zdroj: Vlastní zpracování) 
 
Podle doporučeného množství týdenní pohybové aktivity trvající déle než 30minut, které 
je uvedeno u Společnosti A vyplývá, že doporučené množství pohybové aktivity trvající 
déle než 30 minut minimálně 5x týdně provozuje pouze 25% testovaných osob. Testované 
osoby by kromě úpravy jídelníčku měli do svého denního časového harmonogramu 
zařadit i více pohybové aktivity. 
 Pravidelná životospráva: 42% osob dodržuje pravidelnou životosprávu, 58% jí 
nedodržuje. 
 Vztah ke sportu: 8% osob nesportuje, 58% osob sportuje nepravidelně rekreačně, 
26% osob sportuje pravidelně rekreačně a 8% osob sportuje na profesionální úrovni. 
 Rodinný stav: 84% osob je svobodných, 8% tvoří osoby rozvedené a 8% osob je 
ovdovělých. 
 Bydliště: 8% osob žije na venkově a 92% osob bydlí ve městě. 
 Cestování do práce: 42% osob cestuje do práce autem, 42% osob využívá MHD a 
16% osob cestuje do práce pěšky a MHD. 
 Kouření: 50% osob jsou kuřáci, 8% osob jsou bývalí kuřáci a 42% osob jsou 
nekuřáci. 
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 Pravidelné užívání léků: 25% osob užívá pravidelně nějaké léky a 75% osob 
neužívá. 
 Nemocnost: 18% osob bývá často nemocných a 82% nebývá. 
 Doplňky stravy (např. vitamíny): 33% osob užívá doplňky stravy a 67% osob 
neužívá. 
 Zdravotní potíže spojené s pohybovým aparátem (bolesti zad, bolesti a otoky 
kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří): 67% osob zaznamenalo některé 
z uvedených potíží a 33% osob nemá potíže spojené s pohybovým aparátem. 
 
 Dělení testovaného souboru podle pohlaví a BMI 
Stejně jako u předchozího testovaného souboru je index BMI vypočítán poměrem výšky 
a váhy daného jedince. Na základě vypočítaných hodnot byl testovaný soubor rozdělen 
do 4 základních skupin (norma, nadváha nižšího stupně, nadváha vyššího stupně, 
obezita). 
 
 
Obr. 19: Graf BMI Muži – Společnost B 
(Zdroj: Vlastní zpracování)  
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Obr. 20: Graf BMI Ženy – Společnost B 
(Zdroj: Vlastní zpracování)  
 
Stejně jako u předešlé společnosti byly výsledky ankety porovnány s výsledky 
Evropského výběrového šetření o zdravotním stavu v ČR, který uvádí, že nadměrnou 
hmotnost trpí 54 % dospělé české populace (63 % Čechů a 46% Češek), z toho 17 % trpí 
obezitou. Podle šetření VZP v prosinci 2010 jsou tato čísla ještě vyšší – 58% české 
populace má nadměrnou hmotnost a 23% trpí obezitou (ANTOŠOVÁ, 2011). 
U Společnosti B výsledky naměřených hodnot dle ukazatele BMI řadí u testovaného 
souboru 33% mužů do kategorie nadváha, 33% mužů do kategorie obezita, 22% žen spadá 
do kategorie nadváha a 22% trpí obezitou. Z výše vypočítaných výsledků tedy vyplývá, 
že celkově má problémy s nadměrnou váhou 66% mužů a 44% žen. Tedy procento mužů 
s nadměrnou hmotností je vyšší než procento mužů s naměřenou hmotností v testovaném 
souboru EHIS z roku 2008. U žen byl zjištěn jen minimální pokles procent, než byla 
procenta zjištěná při testovaném souboru z roku 2008.  
 Zdravotní stav vs. BMI, muži 
66% mužů spadá podle kategorií BMI do rizikové skupiny, která buď trpí nadváhou, nebo 
patří do kategorie obezity. Pokud se zaměříme na číselné vyjádření, jedná se o dva muže 
ze tří mužů z testovaného souboru. 
Kladné hodnocení ukazatelů skupiny 
 100% osob konzumuje zeleninu i ovoce několikrát týdně. 
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 100% osob provozuje 3x týdně pohybovou aktivitu trvající déle než 30 minut. 
 100% osob nebývá pravidelně nemocných. 
 Pouze 33% osob užívá pravidelně nějaké léky. 
 100% osob dodržuje pravidelnou životosprávu. 
 100% osob má kladný vztah ke sportu (sport provozuje na rekreační úrovni nebo 
profesionálně). 
 66% osob užívá doplňky stravy (vitamíny). 
Záporné hodnocení ukazatelů skupiny 
 Pouze 33% osob má dostatečný pitný režim. 
 66% osob jsou kuřáci. 
 Pouze 33% osob konzumuje alespoň jednou týdně ryby. 
 Pouze 33% osob uvedlo, že je spokojených se svým životem. 
 100% osob je vystaveno stresovým situacím. 
 100% osob uvádí, že má nějaké zdravotní potíže spojené s pohybovým aparátem 
(bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří). 
Z výše uvedených výsledků Společnosti B vyplývá, že 100% osob provozuje pohybovou 
aktivitu alespoň 3x týdně a 100% osob má kladný vztah ke sportu. Všechny testované 
osoby konzumují ovoce i zeleninu a nebývají téměř vůbec nemocné. Všichni uvádí, že 
dodržují pravidelnou životosprávu, ale přesto 66% osob má nadváhu. Podle mého názoru 
i u tohoto testovaného souboru by za příčinou vedoucí k nadměrné hmotnosti mohla být 
především špatná životospráva a stravovací návyky. Pro zjištění těchto domněnek, by 
bylo zapotřebí provést další analýzu zaměřenou především na problematiku životního 
stylu a stravovací návyky, protože osobnostní anketa byla zaměřena pouze na otázky 
zabývající životním stylem zaměstnanců.  
Dalšími nežádoucími prvky vedoucími k nesprávné životosprávně jsou závislost na 
kouření a nedostatek pitného režimu, který uvádí 2/3 testovaných osob a stresové situace, 
kterým je vystaveno 100% osob. Všechny dotyčné osoby uvádějí, že májí nějaké 
zdravotní potíže spojené s pohybovým aparátem jako jsou bolesti zad, bolesti a otoky 
kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří. Pouze třetina osob uvádí, že je spokojena se 
svým životem. Osobám, které trpí nadváhou či obezitou, bych doporučila konzultaci 
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s výživovým poradcem a následnou úpravu jejich jídelníčku a pro ty, jež mají problém s 
pohybovým aparátem, by byla vhodná návštěva fyzioterapeuta.  
 Zdravotní stav vs. BMI, ženy 
44% žen spadá podle kategorií BMI  do rizikové skupiny, která trpí nadváhou. Pokud se 
zaměříme na číselné vyjádření, jedná se o čtyři z devíti žen testovaného souboru. 
Kladné hodnocení ukazatelů skupiny 
 89% osob konzumuje zeleninu i ovoce několikrát týdně. 
 Pouze 22% osob užívá pravidelně nějaké léky. 
 100% osob má kladný vztah ke sportu (sport provozuje na rekreační úrovni nebo 
profesionálně). 
 89% osob uvedlo, že je spokojených se svým životem. 
 100% osob konzumuje maso. 
 Pouze 11% osob bývá často nemocných. 
Záporné hodnocení ukazatelů skupiny 
 Pouze 22% osob konzumuje ryby 1x týdně. 
 44% osob kouří. 
 Pouze 22% osob dodržuje pravidelnou životosprávu. 
 67% osob je vystaveno stresovým situacím. 
 Pouze 33% osob provozuje 3x týdně pohybovou aktivitu trvající déle než 30 
minut. 
 Pouze 33% osob má dostatečný pitný režim. 
 55% osob uvádí, že má nějaké zdravotní potíže spojené s pohybovým aparátem 
(bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří). 
Z výsledků vyplývá, že pouze 33% osob provozuje pohybovou aktivitu alespoň 3x týdně 
minimálně 30 minut. Zbylých 67% se sportu nevěnuje, nebo pouze minimálně. Za kladný 
výsledek můžeme považovat, že téměř 90% osob konzumuje dostatečného množství 
ovoce i zeleniny, 100% osob konzumuje maso a 100% osob má kladný vztah ke sportu. 
Téměř všechny osoby uvádí, že žijí spokojený život.  Mezi záporné výsledky testovaného 
souboru patří, že pouze 22% osob konzumuje alespoň jednou týdně ryby, 67% osob 
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nedodržuje pitný režim a 67% je vystaveno stresovým situacím. Z testovaných výsledků 
vyplývá, že 44% osob spadá do kategorie nadváha. Příčinou vedoucí k nadváze určenou 
metodou BMI by mohl být především nedostatek pohybové aktivity a nepravidelná 
životospráva, kterou uvádí 78% testovaných osob. 55% osob uvádí, že má nějaké 
zdravotní potíže spojené s pohybovým aparátem jako jsou bolesti zad, bolesti a otoky 
kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří. 
Stejně jako u testovaného souboru A nedostatečný pitný režim, nedostatek pohybu a s tím 
spojené problémy s pohybovým aparátem by mohlo být jedním z klíčových ukazatelů pro 
nadměrnou hmotnost dle indexu BMI.  Pro zjištění dané příčiny, by bylo zapotřebí další 
ankety zaměřené na problematiku životního stylu týkající se především životosprávy. 
Zjištěné výsledky jednotlivců by bylo zapotřebí konzultovat s výživovým poradcem a 
upravit podle toho jídelníček. Pro osoby u kterých byly zjištěny problémy s pohybovým 
aparátem, by byla vhodná návštěva fyzioterapeuta. 
 
3.9 Využití zaměstnaneckých benefitů 
  Pozitivní vliv na zdraví jedince 
Pozitivní vliv zaměstnaneckých benefitů Společnosti A i B na zdraví zaměstnanců: 
 Příspěvek na stavování 
Respondenti, kteří využívající možnosti příspěvku na stravování, uvádějí, že se mohou 
pravidelně a kvalitně stravovat ve firemní jídelně, nebo si za obdržené stravenky nakoupit 
například zdravé potraviny, ovoce či zeleninu. 
 Práce z domova 
Zaměstnanci, kteří mají možnost pracovat z domova, uvádějí, že tento benefit má velmi 
kladný vliv na jejich zdraví. Respondenti nejsou vystaveni stresovým situacím jako tomu 
je na pracoviště a mají volnější pracovní dobu, která jim umožňuje pohodovější a klidnější 
režim práce. Také si mohou naplánovat přestávky pro kvalitní stravu v domácím 
prostředí. 
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 Pružná pracovní doma 
Pružná pracovní doma znamená pro zaměstnance určitý druh úlevy. Mohou si stanovit 
začátek, popřípadě konec pracovní doby, podle svým vlastních potřeb. Někteří 
zaměstnanci uvádějí, že díky flexibilní pracovní době mají více volného času na svou 
rodinu a času určeného pro pohybové aktivity. 
 Nealkoholické nápoje v průběhu pracovní doby 
Neomezené množství nealkoholických nápojů během pracovní doby napomáhá 
zaměstnancům dodržovat jejich denní pitný režim. Pro respondenty, kteří tento benefit 
využívají, má pozitivní vliv na jejich zdraví, protože dostatečný pitný režim je základem 
správné životosprávy. 
 Volno pro zařizování nebo léčení 
Jedná se o takzvanou další dovolenou, účelně zaměřenou především na zařizování 
soukromých potřeb a povinností zaměstnanců. Volno může být využito i pro krátkodobé 
léčení, aniž by musel zaměstnanec přinést neschopenku od lékaře. Díky tomu se 
zaměstnanci vyhnou výraznému snížení platu v prvních dnech nemoci.  
Zaměstnanci uvádějí že benefit má pozitivní vliv na jejich zdraví, protože nemusejí 
krátkodobé zdravotní potíže přecházet. Mohou si například dva dny odpočinout a nabrat nové 
síly na další pracovní výkony. 
 Rekreační zóna s kavárenským uspořádáním 
Respondenti uvádějí, že tento druh zaměstnaneckých benefitů kladně působí na jejich zdraví 
z toho důvodu, že si mohou během pracovní doby na chvilku odpočinout a zregenerovat. 
Vychutnají si dobrou kávu, popovídají si s kolegy a odreagují se od práce. Má to kladný vliv 
na psychickou i fyzickou stránku jedince. 
 Hrací zóna 
Zaměstnanci mohou využít prostory určené k hraní her, jako jsou ping-pong, stolní fotbal 
nebo šipky. Odreagují se tak a odpočinou si od práce, jak po stránce psychické tak i 
fyzické, proto má hrací zóna pozitivní vliv na jejich zdraví. 
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  Stresové situace v pracovním prostředí 
V pracovním prostředí vzniká spousta stresorů a to z toho důvodu, že je na člověka 
kladena vysoká míra požadavků, kombinovaná s malou mírou možností řídit běh dění a 
tedy dochází ke stresovým situacím. Stresové situace v pracovním prostředí vznikají 
v případech, kdy je člověk přetížen, tedy množství práce, kterou má daný člověk vykonat 
je vyšší než je schopen vykonat za daný čas. Nejen množství práce, ale i nadměrná míra 
odpovědnosti, kterou pracovník bere na sebe, může být stresovým faktorem 
(KŘIVOHLAVÝ, 2009). 
Mezi nejčastější stresové faktory ve firemním prostředí patří hluk a časová tíseň, která je 
v dnešní době běžnou součástí práce. Nezanedbatelným zdrojem stresu bývají 
také kolegové, kteří nám sledováním naší práce nebo přítomností na pracovišti, 
pomluvami, přehnanou kritikou či odmítáním spolupráce dokážou zkomplikovat plnění 
našich pracovních povinností. Pokud je člověk vystaven dlouhodobým stresovým 
situacím může docházet i k negativním odezvám organismu v podobě zažívacích potíží, 
poruch příjmu potravy nebo naopak neřízenému přejídání, podrážděnosti a bolestem 
hlavy.  
Výsledky stresových situací (obr. 21) 
Výsledky Společnosti A uvádějí, že pouze 6% testovaných osob je minimálně vystaveno 
stresovým situacím, 35% osob je mírně vystaveno stresovým situacím, 53% osob je 
průměrně vystaveno stresovým situacím a zbylých 6% osob uvádí, že je maximálně 
vystaveno stresovým situacím. 
Výsledky Společnosti B poukazují na to, že 8% testovaných osob je minimálně vystaveno 
stresovým situacím, 8% osob je mírně vystaveno stresovým situacím, 75% osob je 
průměrně vystaveno stresovým situacím a zbylých 8% osob uvádí, že je maximálně 
vystaveno stresovým situacím. 
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Obr. 21: Graf stresové situace 
(Zdroj: Vlastní zpracování)  
 
Z výše uvedeného grafu vyplývá, že u obou firem jsou zaměstnanci vystaveni poměrně 
velkému množství stresových situací. Zaměstnanci, kteří uvádí, že jsou maximálně 
stresováni, by měli vyhledat pomoc odborníka, protože vysoké množství stresu může vést 
až k depresím, které mají velmi negativní vliv na naše zdraví. 
Zaměstnavatelé by si měli uvědomit, že je zapotřebí udržet si své zaměstnance zdravé a 
vytvořit pro ně takové pracovní prostředí, které je bude méně stresovat. Dopřát jim i 
možnost kvalitního odpočinku a poskytnout jim takové zaměstnanecké benefity, které 
napomohou k fyzické i duševní rovnováze. 
Péče o zaměstnance by měla být nezbytnou součástí chodu každé firmy a také důležitým 
krokem ke společenské odpovědnosti, protože jen zdravý a spokojený zaměstnanec se 
může stát velkou konkurenční výhodou.  
 
.  
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4 VLASTNÍ NÁVRHY ŘEŠENÍ 
V této kapitole budou zhotoveny návrhy změn v systémech zaměstnaneckých benefitů a 
zveřejněny rozhovory s generálními řediteli obou společností. Návrhy změn budou 
zhotoveny pro obě společnosti a budou reflektovány z výsledků analýz. 
4.1 Návrhy změn systému zaměstnaneckých benefitů 
Zaměstnanecké benefity by měly mít pro zaměstnance především motivační funkci. 
Pomocí nich se snaží firma odlišit od ostatních tím, že nabídne svým zaměstnancům něco 
navíc při stejné výšce jejich mezd.  
Při poskytování zaměstnaneckého benefitu dochází k úspoře nákladů v porovnání se 
zvýšením mzdy o stejnou částku. Při zvýšení mzdy musí zaměstnavatel odvést 34% z 
hrubé mzdy na sociální a zdravotní pojištění a za zaměstnance odvede zálohu 11% ze 
mzdy na sociální a zdravotní pojištění a 15% zálohu na daň z příjmu fyzických osob 
sníženou o prokázanou částku měsíčních slev na dani a následně o prokázanou částku 
měsíčního daňového zvýhodnění.  
Při odměnění zaměstnance formou benefitů zaplatí zaměstnavatel „pouze“ 19% daň z 
příjmů právnických osob. Ze zdaněného výsledku hospodaření platí benefity za 
zaměstnance, které jsou dle zákona o daních z příjmů v §6 odst. 9) písm. d) pro 
zaměstnance nepeněžním plněním a do zákonem stanovené výše jsou osvobozeny od 
daně z příjmů ze závislé činnosti. 
Do popředí zájmu zaměstnaneckých benefitů se v poslední době dostávají tzv. 
volnočasové zaměstnanecké benefity. Jejich možnost využití je definována v zákoně o 
daních z příjmů v §6, odst. 9, písm. d).  Obecně lze říci, že volnočasové benefity slouží 
ke spokojenějšímu životu zaměstnance, jeho osobnímu rozvoji, podpoře jeho zdraví a 
vitalitě. Nepřehlédnutelným faktem je i to, že poskytování volnočasových benefitů má 
příznivý dopad i pro zaměstnavatele. Nejenže jsou užitečným nástrojem odměňování a 
motivace zaměstnanců, ale především jsou pro obě strany ekonomicky výhodné. 
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Mezi daňově výhodné volnočasové zaměstnanecké benefity se řadí: 
 zdraví – např. lékárny, optika, masáže, aktivní odpočinek, zdravotní péče, očkování, 
 rekreace – s ročním limitem 20 000 Kč na zaměstnance, např. služby cestovních 
kanceláří a cestovních agentur, slevové portály (prodloužené pobyty), hotely a 
penziony v ČR, lázně, sport – např. aktivity ve fitness centrech, squash, bowling, 
pronájem kurtu, bazény, lyžařská střediska, 
 kultura – např. kina, divadla, lístky na koncerty, sportovní utkání, tiketové portály, 
 vzdělávání – např. jazykové kurzy, odborné kurzy, autoškola, kurz rétoriky. 
Současná daňová legislativa umožňuje firmám poskytnout výše zmíněné volnočasové 
benefity za následujících podmínek:  
 Na straně zaměstnavatele - jedná se o daňově neuznatelný náklad, tedy 
zaměstnavatel z takto vynaložených prostředků odvede 19 % daň z příjmu, ale na 
rozdíl od peněžní odměny (mzdy) z nich zaměstnavatel neodvádí zákonné sociální a 
zdravotní pojištění.  
 Na straně zaměstnance - při obdržení těchto nepeněžních benefitů nedochází ani ke 
zdanění, ani k odvodům pojistného. Lze si tedy snadno odvodit, že za stejné 
prostředky vynaložené zaměstnavatelem dostane zaměstnanec v případě nepeněžních 
benefitů vyšší reálnou hodnotu, než v případě mzdy. A naopak, aby zaměstnanec 
dostal stejnou reálnou hodnotu, představují nepeněžní benefity pro firmu oproti mzdě 
nižší výdaj (ČMKOS, 2014). 
 
 Cafeterie – online aplikace 
Cafeterie je aplikace, která zaměstnancům umožňuje a také usnadňuje výběr 
zaměstnaneckých benefitů. 
Cafererie – externí firma 
Jendou z možností jak online aplikace zřídit, je najmout si externí firmu, která tento druh 
aplikace provozuje. Jedná se o samostatně stojící software, který nevyžaduje žádný zásah 
do systému dané společnosti. V online aplikaci má každý zaměstnanec zřízen svůj účet, 
v němž si vybírá benefity ze škály, kterou si zaměstnavatel u poskytovatele objedná. 
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Zaměstnavatel provede platbu za množství benefitů, které zaměstnanci vyčerpali 
následující měsíc. 
Klady: 
 Zaměstnavatel 
o Online aplikace nabízí efektivní správu firemních výhod. 
o Ušetří zaměstnavateli čas i peníze. 
o Oprostí zaměstnavatele od únavných logistických a administrativních 
procesů. 
o Má neustálý přehled o prostředcích vynakládaných na benefity.  
o Bezstarostnost – kromě výběru benefitů se zaměstnavatel musí starat „pouze“ 
o to, aby zaplatil účet za předcházející měsíc. 
 
 Zaměstnanec 
o Zaměstnanci si sami vyberou, jakou formu benefitů chtějí čerpat.  
o Výběr z velkého množství benefitů. 
o Úspora na daních oproti mzdě. 
o Možnost návrhu nového benefitu o který by mohla být rozšířena nabídka 
čerpaných benefitů. 
Zápory: 
 Náklady placené externí firmě z dlouhodobého hlediska. 
 
Cafererie – vlastní zpracování 
Druhou možností, jak danou aplikaci využívat, je zřídit si vlastní Cafeterii na firemním 
intranetu. Zaměstnavatel by v online aplikaci pro své zaměstnance zřídil nabídku 
zaměstnaneckých benefitů, kde by každý zaměstnanec měl zřízen svůj účet, v kterém by 
měl uvedenou nabídku benefitů, z níž by mohl čerpat. Jedinou otázkou je, jak moc 
nákladná by online aplikace pro danou firmu byla a zda by systém zavedený ve 
společnosti fungoval spolehlivě. 
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Klady: 
 Zaměstnavatel 
o Online aplikace nabízí efektivní správu firemních výhod. 
o Neustály přehled o prostředcích vynakládaných na benefity.  
o Vlastní zpracování ušetří náklady firmě z dlouhodobého hlediska. Funkční a 
spolehlivý online systém – úspora za pronájem online aplikací od externí 
firmy. 
 
 Zaměstnanec 
o Zaměstnanci si sami vyberou, jakou formu benefitů chtějí čerpat.  
o Výběr z velkého množství benefitů. 
o Úspora až 26% na daních oproti mzdě. 
o Možnost návrhu nového benefitu o který by mohla být rozšířena nabídka 
čerpaných benefitů. 
Zápory: 
 Náklady na zavedení a zřízení online systému. 
 Časová náročnost na vytvoření funkčního online systému. 
 Náklady spojené s administrativou a komunikací s jednotlivými dodavateli 
firemních benefitů. 
 
  Moje BENEFITY - online modul 
Moje BENEFITY je speciálně připravený online modul, pomocí kterého se 
zaměstnanecké benefity více dostávají do podvědomí zaměstnanců. Modul funguje tak, 
že se upraví prostředí online aplikace, aby se každému zaměstnanci zobrazily firemní 
výhody odpovídající jeho pozici v organizační struktuře dané společnosti. Modul si 
mohou zaměstnavatelé nechat zprostředkovávat externí firmou nebo si mohou vytvořit 
svůj vlastní. 
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V praxi se modul Moje Benefity používá u zaměstnaneckých výhod ve třech kategoriích: 
 Pracovní prostředí – zaměstnanec má nárok na dovolenou na víc, zkrácenou a 
flexibilní dobu, odměnu při odchodu do důchodu apod. 
 Vzdělávání – jazykové a jiné vzdělávací kurzy, programy rozvíjející osobní i 
profesní dovednosti apod. 
 Firmou hrazená akce, občerstvení na pracoviště a další výhody. 
 
Klady: 
o Zaměstnanec má dokonalý přehled o benefitech, které jsou připravené přímo 
pro něj. 
o Zaměstnavatel má neustálý přehled o prostředcích vynakládaných na dané 
benefity.  
Zápory: 
o Náklady placené externí firmě z dlouhodobého hlediska – zprostředkovatel 
externí firma. 
o Časová náročnost na vytvoření funkčního modulu v počátcích – vlastní 
firemní modul. 
o Náklady spojené s administrativou a komunikací s jednotlivými dodavateli 
benefitů - vlastní firemní modul. 
 
 Vlastní nabídka benefitů 
Další možností je ponechání současného systému zaměstnaneckých benefitů, tedy 
nabídky benefitů bez online správy, kde by došlo pouze k rozšíření nabídky a aktualizaci 
nabízených benefitů. 
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4.2 Návrhy rozšíření a aktualizace nabídky zaměstnaneckých benefitů 
Navrhované zaměstnanecké benefity by měly přispět ke zlepšení kvality života 
zaměstnanců ve vybraných firmách se sedavým zaměstnáním. Péče o zaměstnance by 
měla být nezbytnou součástí chodu každé firmy a také důležitým krokem ke společenské 
odpovědnosti, protože jen zdravý a spokojený zaměstnanec se může stát velkou 
konkurenční výhodou.  
 Oblasti nedostatečné nabídky zaměstnaneckých benefitů 
 Podpora zaměstnanců v pohybových aktivitách 
Z výsledků vyplývá, že téměř všichni zaměstnanci mají kladný vztah ke sportu. 
Pravidelně podle doporučeného množství pohybové aktivity sportuje pouze 12% 
testovaných osob Společnosti A a 25% testovaných osob Společnosti B. 
 Sportovní benefity 
Aktivní zaměření - zavedení nabídky předplatných vstupů nebo permanentek například 
do plaveckých bazénů, saun, fitness center, na spinning, squash, paintball, tenisové kurty, 
do tanečních studií apod. 
Pasivní zaměření – zakoupení vstupenek na sportovní akce jako je fotbal, hokej, tenis a 
další sporty.  
Zaměstnanecké benefity zaměřené na aktivní pohybovou aktivitu pomohou 
zaměstnancům ovlivnit velkou řadu zdravotních problémů a onemocnění. Pohybová 
aktivita má kladný vliv na kardiovaskulární systém, působí preventivně proti negativním 
srdečním příhodám, srdečním mrtvicím a rakovinovým onemocněním. Tělesné cvičení 
má i pozitivní vliv na množství cholesterolu v krvi, hustotu kostní tkáně a osteoporózu, 
regulaci váhy a snižování nadváhy. 
Pasivní zaměření sportovních benefitů může zaměstnance motivovat k tomu, aby se 
sportu začali věnovat a pokud se to tomu tak nestane, mají alespoň pozitivní vliv na jejich 
duševní rovnováhu. Sportovní benefity bych doporučila Společnosti A i Společnosti B. 
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 Kolárna 
Z výsledků testovaných souborů bylo zjištěno, že někteří zaměstnanci Společnosti A, 
jezdí do práce na kole. Proto by tedy bylo dobré, zajistit zaměstnancům obou společností 
prostory, kam by si mohli během pracovní doby uschovat svá kola, popřípadě koloběžky 
nebo in-line brusle.  
Prosty určené k úschově uvítají zajisté ti zaměstnanci, kteří do zaměstnání již na kole 
jezdí. Z výsledků osobností ankety bylo zjištěno, že danou možnost by uvítalo více 
zaměstnanců. Tedy je pravděpodobné, že na kole, koloběžce nebo in-line bruslích by do 
zaměstnání jezdilo více zaměstnanců v případě, že by tyhle prostory byly zřízeny. 
Benefity zaměřené na podporu zaměstnanců v pohybových aktivitách jsou prospěšné 
zdraví, protože každá pohybová aktivita přispívá ke zdraví a duševní rovnováze daného 
jedince.  
 
 Rekreace a relaxace zaměstnanců 
Výsledky obou osobnostních anket ukázaly, že zaměstnanci jsou velmi vystaveni 
stresovým situacím a téměř 80% testovaných osob uvádí, že má nějaké potíže spojené s 
pohybovým aparátem (bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, potíže s krční 
páteří). 
 Příspěvek na rekreační pobyty a zájezdy 
Velkou tradici mají benefity poskytované formou příspěvku na tuzemské i zahraniční 
dovolené a zájezdy. Součástí zaměstnaneckých benefitů bývají také relaxační, ozdravné 
víkendové či delší pobyty, ať již pro všechny zaměstnance, tak pro určité skupiny 
zaměstnanců. 
Výše uvedený benefit již využívá Společnost B a zaměstnanci s ním jsou velmi spokojení. 
Minulé léto mohli využít možnosti společné plně hrazené dovolené u moře, kde si 
odpočinuli a nabrali nové síly na další pracovní výkony.  
Příspěvek na rekreační pobyty a zájezdy, bych doporučila zařadit do nabídky firemních 
benefitů i Společnosti A, protože zaměstnanci jsou vytaveni stresovým situacím a to 
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neprospívá jejich zdraví. Rekreační pobyt umožní zaměstnancům odpočinek, odreagovat 
se od stresových situací a tím možnost podávat další kvalitní pracovní výkony. 
 Welnes poukazy 
Jedná se o zaměstnanecké benefity, které mají přispět k odpočinku zaměstnance, 
k udržení tělesné kondice a načerpání nových sil. Patří sem poukázky do welness center 
na relaxační procedury a masáže.  
Tento typ zaměstnaneckých benefitů bych doporučila zařadit do nabídky benefitů 
Společnosti A i Společnosti B, protože má velmi pozitivní vliv na psychický i fyzický 
stav jedince. Dochází tu nejenom k odbourávání stresu a únavy po dlouhodobé zátěži, ale 
i k relaxaci pohybového ústrojí. 
 
 Benefity zaměřené na rehabilitaci zaměstnanců 
Z výsledků společností vyplývá, že téměř 80% testovaných osob uvádí, že má nějaké 
potíže spojené s pohybovým aparátem (bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, 
potíže s krční páteří). Tyto problémy mohou být způsobeny tím, že zaměstnanci převážně 
pracují v sedě u počítače.  
 Fyzioterapeut na pracovišti 
Tento benefit je velmi vhodný pro firmy, které zaměstnávají zaměstnance se sedavým 
zaměstnáním a také pro firmy s velkým podílem fyzicky namáhavé práce. Fyzioterapeut 
dokáže individuálně řešit klientovy problémy (zbavit ho bolestí hlavy, bolestí páteře, 
uvolnit namožené svalstvo apod.) 
Benefit je byl vhodný pro obě společnosti, protože dobrá tělesná kondice jde ruku v ruce 
s psychickou pohodou a zaměstnancovou pracovní výkonností. 
 Zdravotní židle 
Tento benefit umožňuje zaměstnancům zvládat dlouhodobé sezení u počítače. Zdravotní 
židle by měla napomáhat správné ergonomii sedu a tím omezovat negativní dopady na 
pohybový aparát. Kvalitní zdravotní židle posiluje zádové a břišní svalstvo. 
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Zdravotní židle Spinalis 
Mezi kvalitní výrobce zdravotních židlí patří společnost Spinalis. Jedná se o certifikované 
zdravotní židle, které mají výkyvný sedák na pružině zajišťující stálé vzpřímené a zdravé 
sezení bez bolesti zad (obr. 22). Sedící pocítí snížení tlaku na meziobratlové ploténky a 
zpevnění hlubokého stabilizačního svalstva.  
 
 
Obr. 22: Zdravotní židle SPINALIS 
(Zdroj: Spinalis, ©2015) 
 
Unikátní výkyvný sedák na pružině zajišťuje pánevní pohyblivost, která zpevňuje břišní 
a zádové svaly. Páteř je udržována ve stále správné poloze, čímž se zabrání nevratným 
změnám a dochází tak k odstranění bolestí zad. Židle Spinalis představuje nejzdravější 
způsob celodenního sezení. 
 Rehabilitační míč 
Lékaři doporučují rehabilitační míče jako cvičební pomůcku lidem, kteří mají problém se 
zády, a to proto, že je nutí k aktivnímu sezení. Jsou v hodné i do kancelářských prostor 
při práci s počítačem. Výsledkem sezení na míči je správné držení těla a zpevnění 
zádových a břišních svalů. Nejsou však vhodné k celodennímu sezení. 
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Zdravotní židle i rehabilitační míče bych doporučila Společnosti A i Společnosti B. 
Pomohou zaměstnancům k správnému držení těla a k odstranění některých zdravotních 
potíží spojených se špatným sezením u počítače. 
 
 Příspěvky na kulturní vyžití zaměstnanců 
Jedná se o benefity poskytované formou příspěvku, nebo koupí poukazu či lístku do 
divadla, kina, na hudební koncerty apod. Typické jsou také kulturní akce formou 
firemních plesů, vánočních setkání a podobných akcí. 
Příspěvky na kulturní akci by mohly uplatnit obě testované společnosti. Zaměstnanci 
zajisté uvítají tuhle formu benefitů. Mohou si díky ní zpříjemnit volný čas a odreagovat 
se od každodenních pracovních i osobních povinností. 
 
 Uvolnění stresového napětí během dne 
Z výsledků vyplývá, že zaměstnanci obou společností jsou vystaveni velmi stresovým 
situacím. Zaměstnavatelé by měli své zaměstnance těchto nepříznivých vlivů působících 
na jejich zdraví ušetřit a to tak, že stresovým situacím budou předcházet. 
Pro uvolnění stresu během dne stačí zdánlivě jen maličkosti, jako je například procházka, 
chvilková meditace, nebo prostá práce s dechem, který nám pomůže navrátit tělo do klidu. 
K naučení těchto technik by mohly pomoci řízené kurzy zvládání stresu.  
K uvolnění stresového napětí během dne mohou zaměstnanci společností využít již 
zřízené rekreační zóny s kavárenských uspořádáním. Zóny by mohly být například 
rozšířeny o sedací pytle nebo sedací vaky, na kterých by si zaměstnanci odpočinuli a 
nabrali nové síly. Společnost by zaměstnancům mohli dělat i rybičky v akváriu, protože 
pohled na vodu má uklidňující účinek.  
 
 Psychologické poradenství 
Benefit psychologické poradenství je důležitý nástroj, který umožňuje sladění životní 
pohody zaměstnance a pracovního výkonu.  Tato zaměstnanecká výhoda funguje tak, že 
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firma platí měsíčně paušální poplatek a zaměstnanci dostanou hned při nástupu do 
zaměstnání kontakt na psychology, které mohou kdykoliv požádat o pomoc a radu. 
Benefit je vhodný pro obě společnosti z důvodu zjištění velkého množství stresových 
situací, které negativně působí na zdraví zaměstnanců. 
 
 Příspěvek na zdravotní péči 
Zdravotní potíže někdy provázejí každého člověka, poskytnutí příspěvku na zdravotní 
péči umožňuje zaměstnanci nadstandardní zdravotní služby. Zaměstnavatel tak posílí 
svou loajalitu a spokojenost svých zaměstnanců. 
 
 Zdravotní obuv 
Zdravotní obuv je doporučená každému, ať už k nošení doma, v zaměstnání nebo při 
sportu. Měla by mít zpevněnou patu, správnou velikost a dobře tvarovanou stélku. Musí 
být dostatečná prodyšná a měla by nositeli zařídit komfort při denním nošení.  
Při průzkumu daných firem jsem si všimla, že zaměstnanci po celou pracovní dobu mají 
na nohou obuté boty, v kterých chodí do zaměstnání. Většina žen má boty na vysokém 
podpatku a muži mají také uzavřenou obuv. Ze zdravotního hlediska to pro pohybový 
aparát není příliš vhodné.  Nošením nevhodné obuvi, zejména příliš těsné a krátké, trpí 
nejvíce prsty nohou. Proto patří deformity prstů k nejčastějším získaným deformitám 
nohou. V uzavřených botách může také docházek k různým kožním problémům, jako 
jsou například plísně, otlačeniny nebo puchýře. 
Společnosti A i Společnosti B bych doporučila nakoupit svým zaměstnancům zdravotní 
obuv (pantofle), které budou moci nosit po celou pracovní dobu, aby jejich chodidla měla 
volnost a dostatečnou prodyšnost. 
 
 Vitamínový program (ovoce/zelenina) 
Společnosti mohou zajistit svým zaměstnancům každý den jeden druh čerstvého ovoce 
nebo zeleniny. Tento benefit podporuje denní příjem vitamínů. 
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 Hrací zóna 
Hrací zónu poskytují svým zaměstnancům obě společnosti. Zaměstnanci Společnosti A 
si v těchto prostorech mohou zahrát ping-pong, stolní fotbal nebo šipky. Zaměstnanci 
společnosti B mají k dispozici pouze ping-pong.  
Ve společnosti B by mohla být hrací zóna doplněna stolním fotbalem a šipkami. Obě 
společnosti by mohli hrací zónu rozšířit i o herní konzule playstation, na kterých by 
zaměstnanci hráli hry, buď pomocí ovladačů, nebo vlastním tělem.  
 
 Neplacená dovolená 
Neplacená dovolená nastává v situaci, kdy zaměstnavatel nechce přijít o svého 
zaměstnance, v případě, že zaměstnanci nestačí řádná dovolená. Zaměstnavatel by měl 
v dané situaci zavést pravidlo pro delší dovolenou. Jedná se např. o případ, kdy 
zaměstnanec chce vycestovat do zahraničí na delší dobu, než je jeho řádná dovolená. 
Zaměstnavatel tak může posílit loajalitu zaměstnanců majících cestovatelské nebo jiné 
cíle, které vyžadují delší absenci v zaměstnání. Umožní tak zaměstnancům klidnou 
dovolenou bez zbytečného vystavení stresovým situacím, a to z toho důvodu, že by mohli 
přijít o dané zaměstnání. 
 
 Náhrada mzdy za první tři dny pracovní neschopnosti 
Náhrada mzdy do plné výše za dny nemoci je benefitem, který zaměstnanci velmi 
pozitivně vnímají. Zavedení tohoto benefitu se může stát i výhodou pro zaměstnavatele. 
Zaměstnanec tak vyčerpá méně dní nemoci než v případě pracovní neschopnosti. Tento 
typ zaměstnaneckých benefitů přišel společně s americkým stylem vedení, kde náhrada 
za nemoc není součástí sociálních dávek. 
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 Flexi pass 
Poukázka Flexi Pass pokrývá téměř všechny oblasti zaměstnaneckých výhod od kultury 
a sportu, relaxace, dovolené, vzdělávání, zdravotní péče, nákupu léků a zdravotních 
pomůcek, až po lázeňské programy a očkování (obr. 23). Zaměstnanec má možnost si 
vybrat ze široké nabídky výhod a možností využití. I při svobodné volbě využití, kterou 
poukázka Flexi Pass nabízí, je zachována účelovost použití. To znamená, že těmito 
poukázkami nelze zaplatit v restauraci ani v supermarketu.  
 
 
Obr. 23: Vzor poukázky Flexi pass 
Zdroj: (Sodexo, ©2015) 
 
 Odměna za věrnost 
Účelem benefitu je odměnit a poděkovat dlouhodobým zaměstnancům za loajalitu a 
věrnost firmy. Projevit jim tak uznání a odměnit je věcnými dary, které budou zaměřeny 
na sportovní vyžití, jejichž hodnota je odstupňována dle počtu odpracovaných let v dané 
firmě.  
 
 Dary k životním i jiným výročím  
Zaměstnanci Společnosti B pravidelně od zaměstnavatele dostávají věcné dary 
k narozeninám a k ročním výročím. Tento benefit by mohl být zaveden i ve Společnosti 
A, protože každému z nás udělá radost, když si na něj někdo vzpomene a dostane nějaký 
dar. Působí to kladně na psychiku jedince. Věcné dary by byly zaměřeny na sportovní 
vyžití. 
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 Příspěvek na stavování 
Společnost A má daný benefit zavedený a přispívá svým zaměstnancům ve výši 55% na 
jednu poukázku na stravování (na stravenku). Zbytek pořizovací ceny si zaměstnanci 
hradí sami. Počet stravenek je dán počtem odpracovaných dní v předcházejícím měsíci. 
Společnost B by měla svým zaměstnancům příspěvek na stravování také poskytovat, 
protože pravidelné a kvalitní stravování je základem denní energie zaměstnanců. Jen 
zaměstnanec, který bude mít dostatečné množství energie a sil, podá maximální výkon. 
 
 Rozhovory 
Rozhovory proběhly v obou testovaných společnostech. U Společnosti A jsem hovořila 
s marketingovým ředitelem Radkem Ondrašíkem a u Společnosti B s generálním 
ředitelem společnosti Lubomírem Molinem (příloha 3). 
Rozhovory byly zaměřeny na zaměstnanecké benefity a pohybovou aktivitu 
zaměstnanců. Otázky byly zprvu nasměrovány na stávající zaměstnanecké benefity a na 
systémy jakým jsou benefity nabízeny. Dále jsme se zaobírali problematikou 
nedostatečné pohybové aktivity zaměstnanců a rizikovými ukazateli nadváhy zjištěnými 
podle výsledků BMI. Na závěr rozhovorů jsme se probírali i problematiku spojenou 
s dlouhodobým sezením u počítače a problémy s pohybovým aparátem, jako jsou 
například bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, potíže s krční páteří. 
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ZÁVĚR 
Neustále se utvrzujeme v tom, že klíčovým bohatstvím podniku je lidský kapitál. Hybnou 
sílu dané organizace tvoří zaměstnanci, neboť to oni vytváření její hodnotu a stále ji 
posouvají kupředu. V dnešní době je na trhu práce kvalifikovaný personál placen zlatem. 
Základem každé prosperující firmy je umět si právě tyto osoby získat a udržet. Jedním a 
velmi důležitým prostředkem, pomocí kterého se zaměstnavatel snaží získat a motivovat 
své zaměstnance jsou zaměstnanecké benefity.   
Hlavním cílem této bakalářské práce bylo navrhnout škálu zaměstnaneckých benefitů se 
sportovním zaměřením ve vybrané testované Společnosti A a Společnosti B. Škála 
zaměstnaneckých benefitů byla navržena tak, aby svým obsahem přispěla k lepšímu 
životnímu stylu a kvalitě života zaměstnanců se sedavým zaměstnáním. 
Pomocí osobností ankety byl proveden průzkum společností a zjištěny současné 
zaměstnanecké benefity, které společnosti svým zaměstnancům nabízejí. Bylo zjištěno, 
že stávající zaměstnanecké benefity jsou minimálně zaměřeny na pohybovou aktivitu a 
zřídka přispívají k lepšímu životnímu stylu a kvalitě života zaměstnanců. Výsledky 
osobností ankety ukázaly, že zaměstnanci jsou silně vystaveni stresovým situacím, mají 
nedostatek pohybové aktivity, nedostatek pitného režimu, téměř polovina testovaných 
osob spadá podle kategorií BMI do rizikové skupiny, která buď trpí nadváhou, nebo patří 
do kategorie obezity a 70% testovaných osob uvádí, že má nějaké zdravotní potíže 
spojené s pohybovým aparátem (bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, potíže 
s krční páteří). 
Mezi současné zaměstnanecké benefity testovaných společností, které mají pozitivní vliv 
na zdraví jedince patří: pravidelné stravování (pouze u Společnosti A - stravenky), pitný 
režim (nealkoholické nápoje v průběhu pracovní doby), organizace denního režimu 
(práce z domova, pružná pracovní doma), sportovní vyžití (Hrací zóny), rekreační vyžití 
(Rekreační zóna s kavárenským uspořádáním). Aby mohlo dojít ke zlepšení zdravotního 
stavu a kvalita života zaměstnanců, měli by zaměstnavatelé Společnosti A a Společnosti 
B uvažovat o rozšíření nabídky zaměstnaneckých benefitů především v těchto oblastech: 
 Podpora zaměstnanců v pohybových aktivitách. 
 Benefity zaměřené na rekreaci a relaxaci zaměstnanců. 
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 Benefity zaměřené na rehabilitaci zaměstnanců. 
 Příspěvky na kulturní vyžití zaměstnanců. 
 Uvolnění stresového napětí zaměstnanců během dne. 
 Příspěvek na zdravotní péči zaměstnanců.  
Před zavedením nových benefitů by bylo vhodné ve společnostech provést další 
osobnostní šetření, ve kterých by zaměstnanci rozhodli o jaké benefity z jednotlivých 
oblastí mají zájem. Nové benefity z výše uvedených oblastí by bylo vhodné testovat v 
menším rozsahu tak, aby nevyvolaly velký skokový nárůst nákladů. S odstupem času by 
bylo vhodné provést šetření spokojenosti zaměstnanců s vybranými benefity a provést 
jejich další optimalizaci. 
Doufám a pevně věřím, že poznatky mé bakalářské práce se pro dané společnosti stanou 
přínosem a některé návrhy se stanou objektivní revizí současných zaměstnaneckých 
benefitů a zároveň impulsem k obměně dosavadních zaměstnaneckých výhod.  
Všechny cíle práce byly splněny. 
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Příloha 1: Osobnostní anketa  
Dobrý den, 
osobnostní anketa, kterou jste právě obdrželi, je součástí výzkumného šetření v rámci 
bakalářské práce na Vysokém učení technickém (Fakultě podnikatelské) na téma: 
„Význam zaměstnaneckých benefitů se sportovním obsahem pro zlepšení životního stylu 
zaměstnanců ve vybraných firmách se sedavým zaměstnáním”. 
Prosím Vás o pravdivé a úplné vyplnění ankety, která je ANONYMNÍ. Získaná data 
budou zpracována a použita pouze pro účely této bakalářské práce. 
Děkuji za Váš čas a spolupráci. 
Eva Zemánková 
 
1) Jaké je Vaše pohlaví? *  *Povinné pole 
 Muž 
 Žena 
 
2) Kolik je Vám let? * 
 15 - 17 
 18 - 24 
 25 - 34 
 35 - 44 
 45 - 54 
 55 - 64 
 65 a více 
 
3) Jaká je Vaše tělesná výška v cm? * 
 120 - 139 
 140 - 149 
 150 - 159 
 160 - 169 
 170 - 179 
 180 - 189 
  
 190 - 199 
 200 a více 
 
4) Jaká je Vaše tělesná hmotnost v kg? * 
 40 - 49 
 50 - 59 
 60 - 69 
 70 - 79 
 80 - 89 
 90 - 99 
 100 - 109 
 110 - 119 
 120 a více 
 
5) Jaký je Váš rodinný stav? * 
 Ženatý/Vdaná 
 Svobodný/á 
 Rozvedený/á 
 Ovdovělý/á 
 
6) Jaké je Vaše nejvyšší dosažené vzdělání? * 
 Základní 
 Středoškolské (odborné) bez maturity 
 Středoškolské s maturitou 
 Vysokoškolské 
 
7) Jaké je Vaše SOUČASNÉ pracovní zařazení s ohledem na fyzickou aktivitu? * 
 Fyzicky velmi namáhavé 
 Fyzicky středně namáhavé 
 Fyzicky minimálně namáhavé 
 
8) Kolik jste měl/a předchozích zaměstnání? * 
 0 
 1 
 2 
  
 3 
 4 
 5 a více 
 
9) Jaké bylo Vaše PŘEDCHOZÍ pracovní zařazení s ohledem na fyzickou  
    aktivitu? *  
 Fyzicky velmi namáhavé 
 Fyzicky středně namáhavé 
 Fyzicky minimálně namáhavé 
 
10) Jak dlouhá je Vaše denní pracovní doba? * 
 Méně než 6 hodin 
 6 hodin 
 7 hodin 
 8 hodin 
 10 hodin 
 Více než 10 hodin 
 
11) Máte nárok na pracovní úlevy (ZTP, ZTP/P…)? * 
 Ano 
 Ne 
 
12) Kolik litrů tekutiny vypijete za den (nepočítá se káva, zelený čaj, polévka)? * 
 méně než 1 litr 
 1 - 1,5 litru 
 2 - 2,5 litru 
 3 - 3,5 litru 
 4 litry a více 
 
13) Jíte maso? * 
 Ano 
 Ne 
 
14) Jíte ovoce? * 
 Ano - několikrát týdně 
 Ano - několikrát denně 
  
 Ano - jedenkrát denně 
 Ne 
 
15) Jíte zeleninu? * 
 Ano - několikrát týdně 
 Ano - několikrát denně 
 Ano - jedenkrát denně 
 Ne 
 
16) Jíte ryby? * 
 Ano - jedenkrát měsíčně 
 Ano - několikrát týdně 
 Ano - jedenkrát týdně 
 Ne 
 
17) Máte pravidelnou životosprávu (vstáváte ve stejnou dobu, jíte pravidelně, 
sportujete, relaxujete, chodíte spát přibližně ve stejnou dobu)? * 
 Ano 
 Ne 
 
18) Jste kuřák? * 
 Ano 
 Ne 
 Býval/a jsem 
 
19) Kde bydlíte? * 
 Na venkově 
 Ve městě 
 
20) Jakým způsobem obvykle cestujete do práce? * 
 Autem 
 MHD 
 Pěšky 
 Pěšky a MHD 
 Na kole 
 Jiné:   
  
21) Kolikrát týdně provozujete pohybové aktivity (běh, kolo, procházka, plavání, 
míčové hry, tanec, posilovna…), které trvají déle jak 30 minut? * 
 Neprovozuji 
 1x týdně 
 2x týdně 
 3x týdně 
 4x týdně 
 5x týdně 
 6x týdně 
 Každý den 
 
22) Jaký je Váš vztah ke sportu? * 
 Nesportuji 
 Sportuji rekreačně nepravidelně 
 Sportuji rekreačně pravidelně 
 Sportuji profesionálně 
 
23) Užíváte pravidelně nějaké léky? * 
 Ano 
 Ne 
 
24) Býváte často nemocní? * 
 Ano 
 Ne 
 
25) Užíváte pravidelně nějaké doplňky stravy (např. vitamíny)? * 
 Ano 
 Ne 
 
26) Jak moc jste spokojený/á s daným pracovním prostředím? * 
 1 2 3 4 5  
Minimálně 
     
Maximálně 
 
 
 
 
 
  
27) Jak moc jste spokojený/á s daným firemním kolektivem? * 
 1 2 3 4 5  
Minimálně 
     
Maximálně 
 
28) Jak moc jste vystaven stresovým situacím? * 
 1 2 3 4 5  
Minimálně 
     
Maximálně 
 
29) Zaznamenal/a jste v poslední době, nějaké zdravotní potíže spojené s 
pohybovým aparátem (bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, potíže s 
krční páteří)? * 
 Ano 
 Ne 
 
30) Zaměstnanecké benefity 1: Využíváte některý s uvedených zaměstnaneckých 
příspěvků? 
 Ano Ne Ne, ale chtěl/a bych 
Příspěvek na 
penzijní 
připojištění 
   
Příspěvek na 
životní 
pojištění 
   
Příspěvek na 
kulturní a 
sportovní 
akce 
   
Příspěvek na 
vitamíny, 
očkování 
   
Příspěvek na 
stravování    
Příspěvek na 
rekreaci    
Příspěvek na 
ubytování a 
dopravu 
   
  
31) Zaměstnanecké benefity 2: Využíváte některé firemní vybavení i pro 
SOUKROMÉ účely? 
 Ano Ne 
Ne, ale chtěl/a 
bych 
Firemní telefon 
   
Firemní notebook 
   
Firemní automobil 
   
Firemní tablet 
   
 
32) Zaměstnanecké benefity 3: Využíváte některou z těchto pracovních výhod? 
 
 Ano Ne Ne, ale chtěl/a bych 
Příplatek k 
nemocenské    
Volno pro 
zařizování 
nebo léčení 
   
Sick days a 
free days    
Pružná 
pracovní 
doba 
   
Práce z 
domova    
Nadstandartní 
dovolená    
Zdravotní 
židle (míč)    
Dary k 
životním i 
jiným 
výročím 
   
 
 
 
  
33) Zaměstnanecké benefity 4: Využíváte některé z těchto dalších výhod? 
 
 Ano Ne Ne, ale chtěl/a bych 
Poskytování 
nealkoholických 
nápojů v 
průběhu 
pracovní doby 
   
Vzdělávací 
kurzy, školení    
Rekreační zóna 
s kavárenským 
uspořádáním 
   
Firemní večírky 
   
Naturálie – 
produkty firmy    
 
 
34) Využíváte některé jiné zaměstnanecké benefity, než byly uvedeny výše? 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
35) Byly pro Vás dané zaměstnanecké benefity důležité při nástupu do práce? * 
 Ano 
 Ne 
 
36) Myslíte si, že jste dobře informován/a o všech zaměstnaneckých výhodách, 
které můžete v současné době využívat a za jakých podmínek? * 
 Ano 
 Ne 
 
 
 
 
  
37) Jak moc jste spokojený/á se svým životem? * 
 1 2 3 4 5  
Minimálně 
     
Maximálně 
 
 
 
Velice Vám děkuji za vyplnění osobnostního dotazníku. Pokud chcete cokoliv 
dodat k této problematice, můžete se vyjádřit níže. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
Příloha 2: Souhlas s použitím dat 
Souhlasím s použitím výše vyplněné osobností ankety pro zpracování v rámci bakalářské 
práce na téma: „Význam zaměstnaneckých benefitů se sportovním obsahem pro zlepšení 
životního stylu zaměstnanců ve vybraných firmách se sedavým zaměstnáním”. 
 
Datum:          Podpis  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
Příloha 3: Rozhovor  
Rozhovor s marketingovým ředitelem Společnosti A, Radkem Ondrašíkem a s 
generálním ředitelem Společnosti B, Lubomírem Molinem.  
 
1. Využíváte nějaký systém nabídky zaměstnaneckých benefitů? 
 
2. Myslíte si, že nabídka současných zaměstnaneckých benefitů je pro Vaše 
zaměstnance dostačující? 
 
3. Uvažoval jste o vytvoření systému zaměstnaneckých benefitů, kde by měli 
zaměstnanci k dispozici určitou peněžní částku k vyčerpání a mohli si vybrat přesně 
ty benefity, které jim vyhovují? 
 
4. Co byste označil za největší problém rozšíření nabídky zaměstnaneckých benefitů? 
 
 
5. Z výsledků osobností ankety byl zjištěn nedostatek pohybové aktivity u Vašich 
zaměstnanců, myslíte si, že by bylo vhodné zařadit do nabídky zaměstnaneckých 
benefitů takové benefity, které budou podporovat zaměstnance v pohybových 
aktivitách? 
 
6. Téměř polovina testovaných osob spadá podle kategorií BMI do rizikové skupiny, 
která buď trpí nadváhou, nebo patří do kategorie obezity, myslíte si, že se tato situace 
dá ovlivnit zaměstnaneckými benefity zaměřenými na sport? 
 
 
7. Myslíte si, že by zaměstnanci ve Vaší firmě uvítali zavedení nabídky předplatných 
vstupů nebo permanentek například do plaveckých bazénů, saun, fitness center, na 
spinning, squash, paintball, tenisové kurty, do tanečních studií apod.? 
 
8. Z výsledků osobností ankety bylo zjištěno, že někteří zaměstnanci jezdí do práce na 
kole, myslíte si že, by bylo možné zajistit zaměstnancům prostory, kam by si mohli 
během pracovní doby uschovat svá kola, popřípadě koloběžky nebo in-line brusle? 
  
 
9. Více než polovina testovaných osob uvádí, že má nějaké zdravotní potíže spojené s 
pohybovým aparátem jako jsou bolesti zad, bolesti a otoky kloubů, bolest hlavy, 
potíže s krční páteří, myslíte si, že se tato situace dá ovlivnit zaměstnaneckými 
benefity zaměřenými na rehabilitaci zaměstnanců? 
 
10. Myslíte si, že by bylo možné vyměnit Vaše stávajíce kancelářské židle za zdravotní 
židle, který by zaměstnancům pomohly se zdravotními potížemi spojenými s 
dlouhodobým sezením a prací u počítače? 
 
 
11. Co si myslíte o možnostech mít k dispozici fyzioterapeuta na pracovišti? 
